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RESUMEN

La presente investigacion tiene como objetivo principal determinar el nivel de
efectividad del trabajo articulado en el abordaje del dengue a nivel territorial en
la localidad de Pedro Ruiz Gallo de la Provincia de Bongara de la region
Amazonas en el primer semestre del 2023. Es un estudio cuantitativo no
experimental de corte transversal. Se tomé una poblacion de 5,872 personas que
habitan en la localidad de Pedro, la cual se distribuyé en 05 sectores,
obteniéndose una muestra estratificada, de tipo aleatoria, los resultados del
analisis estadistico ANOVA respaldaron la efectividad del trabajo articulado en
el abordaje del dengue. La suma de cuadrados de la Regresion y el alto valor del
estadistico F indicaron una variabilidad explicada significativa por el modelo de
regresion lineal utilizada. El valor extremadamente bajo del valor de significancia
(p-value) proporcioné una fuerte evidencia para rechazar la hipotesis nula,
demostrando que el trabajo articulado tuvo un efecto significativo en el abordaje

del dengue.

Palabras clave: Abordaje, trabajo articulado, dengue, efectividad



ABSTRACT

The main objective of this research is to determine the level of effectiveness of
the articulated work in the approach to dengue at the territorial level in the town
of Pedro Ruiz Gallo in the Bongara Province of the Amazonas region in the first
semester of 2023. It is a quantitative study Non-experimental cross section. A
population of 5,872 people who live in the town of Pedro was taken, which was
distributed in 05 sectors, obtaining a stratified, random sample, the results of the
ANOVA statistical analysis supported the effectiveness of the articulated work in
the dengue approach. The sum of squares of the Regression and the high value
of the F statistic indicated a significant variability explained by the linear
regression model used. The extremely low value of the significance value (p-
value) provided strong evidence to reject the null hypothesis, demonstrating that

the articulated work had a significant effect in the approach to dengue.

Keywords: Approach, work, articulated, dengue, effectiveness



I. INTRODUCCION

La infeccion por Aedes Aegypti puede causar temperatura corporal alta,
cefalalgias, fibromialgias, arcadas y erupciones cutaneas; los casos graves se
manifiestan con hemorragias y shock, pudiendo llegar a la muerte (Ruiz, Malah,
& Ghot et al.) Varios paises han visto un aumento importante en la casuistica y
complicaciones de la enfermedad, lo que la convierte en una catastrofe continua

para la salud publica (Bardach & Ciapponi, 2018).

A nivel internacional, en los ultimos decenios, la fiebre del dengue se ha
vuelto mas comun. Segun World Health Organization (2023) La fiebre del dengue
ha sido mas comun en los ultimos tiempos, Alrededor de 96 millones de personas
a nivel mundial pueden tener sintomatologias evidentes de una infeccion por
dengue de un estimado de 390 millones de casos anuales. Mas de cien naciones
la catalogan como una enfermedad endémica. Segun ONU (2023) el dengue se
ha incrementado en Sudamérica Gltimamente, una de las naciones mas
afectadas ha sido Brasil, donde muchos estados han tenido brotes repetidos en
décadas. Otros paises sudamericanos que también han reportado un alto

namero de casos de dengue incluyen a Colombia, Venezuela y Paraguay.

Por ultimo, la Direccion General de Salud Ambiental e Inocuidad alimentaria
[DIGESA] (2023) mediante esta medida, determind que el "Aedes aegypti”, es el
vector responsable de transmitir el dengue, zika y chikungunya, la directiva
establece fortalecer todas las medidas de control y vigilancia que se estan
implementando en el territorio peruano. Esto es especialmente importante
debido a la declaracién de Emergencia Sanitaria por un brote de dengue en 59
distritos prioritarios de 13 departamentos en el Peru, que incluyen Amazonas,
Ayacucho, Cajamarca, Cusco, Huanuco, Ica, Junin, Lambayeque, Loreto, Madre

de Dios, Piura, San Martin y Ucayali.

La [DIGESA] (2023) concretdo que, el mosquito "Aedes albopictus” se
encuentra principalmente en los paises vecinos del norte del Pera. Por esta
razon, como medida preventiva para evitar su ingreso al pais y controlar posibles
casos, el Ministerio de Salud ha aprobado la mencionada norma técnica. El

objetivo de esta norma es reducir los casos de chikungunya en el pais y, al mismo



tiempo, permitir una accién coordinada en la prevision y control de esta afeccién

junto a Brasil y Colombia.

En la localidad de Pedro Ruiz Gallo del distrito de Jazan en la provincia de
Bongar4, en la regibn Amazonas, segun la Oficina de Epidemiologia, Prevencion
y Control de Enfermedades [OCEPCE] (2022) el dengue es un problema de
salubridad, que ha afectado a la comunidad en los ultimos cinco afios, debido a
condicionantes ambientales y sociales, por estar situada a una altitud de 1325
m.s.n.m. presentando un Clima templado himedo del 62% y con una
temperatura media 21.1°, con una densidad poblacional entre moderada a alta,
crecimiento desordenado de la poblacion; los malos habitos de almacenamiento
de agua de la poblacion incluyen dejar los tanques expuestos, usar contenedores
diminutos e infrautilizados, desechar llantas y dejar otros materiales a la

intemperie.

Las autoridades de salud han implementado diversas medidas para prever
y vigilar la transmision del dengue, incluyendo la fumigaciéon de areas afectadas
e intervenciones educativas, sobre prevencion y manejo de infecciones

transmitidas por mosquitos. (Ministerio de Salud, 2019).

Segun Ministerio de Salud (2019) los indicadores de la infeccion del dengue
son: alza térmica repentina y alta, cefalea intensa, dolor muscular y articular,
sarpullido caracteristico y dolor detras de los 0jos; estos sintomas pueden variar
en su presentacion y gravedad en cada persona afectada, en algunos casos,
también puede haber signos de sangrado leve, ante la presencia de estos

indicadores, es importante buscar atencién médica.

Teniendo claro que para medir a efectividad hay que evaluar los
indicadores como son la participacion comunitaria, las acciones preventivas del
dengue, las camparias de sensibilizacién, las experiencias sanitarias preventivas

y el control vectorial (Guerrero, 2018).

Es importante las determinaciones acertadas por parte de las autoridades
y su participacion activa que se traducen en gobernanzas locales que son claves

para el desarrollo de las poblaciones (Castafieda, 2022).



De acuerdo a la situacion actual se planted la siguiente interrogante
problematica general: ¢ Cudl es la efectividad del trabajo articulado del abordaje
del dengue en la localidad de Pedro Ruiz Gallo - Amazonas en el primer
semestre 20237 Igualmente se plantearon los problemas especificos: ¢ Cual es
la efectividad de participacion multisectorial en el abordaje del dengue en la
localidad de Pedro Ruiz Gallo - Amazonas en el primer semestre 20237 ¢ Cual
es la efectividad de la participacion de la comunidad en el abordaje del dengue

en la localidad de Pedro Ruiz Gallo - Amazonas en el primer semestre 2023

Posteriormente, se disefio el objetivo general: Determinar la efectividad del
trabajo articulado en el abordaje del dengue a nivel territorial en la localidad de
Pedro Ruiz Gallo - Amazonas en el primer semestre del 2023. De la misma
manera se disefiaron los objetivos especificos: Evaluar la efectividad de
participacion multisectorial en el abordaje del dengue en la localidad de Pedro
Ruiz Gallo - Amazonas en el primer semestre del 2023. Evaluar la efectividad de
la participacion de la comunidad en el abordaje del dengue a nivel territorial en
la localidad de Pedro Ruiz Gallo - Amazonas en el primer semestre del 2023.

En la misma linea, también se disefiaron las hipétesis del presente estudio:
Hipotesis de investigacion (Hi): El trabajo articulado tiene un efecto significativo
en el abordaje del dengue. Hipotesis Nula (Ho): El trabajo articulado no tiene un

efecto significativo en el abordaje del dengue.



II. MARCO TEORICO

Como resultado del trabajo articulado en el manejo del dengue vy la
validez de los planes globales e integradas coordinadas en la solucion sanitaria
de la infeccion, Ocampo & Folguera (2022) ha verificado una mengua importante
de casos nuevos de dengue en Argentina. En este contexto, se hace necesario
un enfoque mas integrado y coordinado en el abordaje del dengue. Es importante
que los diferentes actores involucrados trabajen juntos en la intervencion y
tratamiento de la enfermedad, a través de la colaboracién intersectorial y la

participacion comunitaria dindmica.

Nieto & Andrade (2023) sus resultados obtenidos mostraron la
complejidad y magnitud del problema del dengue, asi como la necesidad de
realizar acciones comunitarias para su control y prevencion. Los datos
estadisticos revelaron un aumento preocupante en la magnitud y gravedad de
las epidemias de dengue. Ademas, se resaltd la importancia de abordar esta
problematica desde una perspectiva epidemiolédgica sdlida, utilizando teorias
consolidadas en el campo de la epidemiologia. En conclusion, este estudio
subray6 la importancia de continuar investigando el dengue con rigor cientifico,
en vista de la creciente magnitud y gravedad de las epidemias, asi como la

presencia de discursos biologicistas preocupantes.

Licourt & Sainz (2018) En consecuencia, resultan imperativo que se
concentren la mayoria de los esfuerzos en promocion y prevencion en este grupo
de poblacién. Segun los resultados estadisticos obtenidos, se observé que, en
las areas afectadas por la transmisién local del virus y en otras regiones
habitadas por los vectores, es fundamental que las personas susceptibles estén
plenamente conscientes de los riesgos presentes y futuros de las enfermedades
neuroldgicas. Es importante destacar que no se han encontrado anticuerpos
especificos contra el Zika en las Américas, lo que incrementa la desproteccion
de los habitantes. Por lo tanto, se requiere una mayor conciencia y participacion
del publico para llevar a cabo medidas adecuadas en el manejo de los insectos

portadores.

En el estudio de Rodrigues & Araujo (2022) La investigacion mostré que

el coeficiente de incidencia no cambiaba con el tiempo (R=0,091; p>0,05). La



tasa de incidencia fue mayor (42,04%) en el area centro-oeste de Brasil. Acre
tuvo la tasa de incidencia mas alta (45,06%) de cualquier estado de la nacion.
Finalmente, el Sudeste se destaco en el tipo de dengue grave, con el 38,35% del
total de casos. Los estudios epidemioldgicos en Brasil han demostrado que,
debido a la generalizacién y gravedad de la enfermedad, el dengue sigue siendo

una prioridad en el sistema sanitario del pais.

Lima (2017) desarroll6 el programa "MaxEnt" para la modelacion de los
sitios con riesgo de Dengue. Los resultados obtenidos revelaron la eficacia del
enfoque de Maxima Entropia en la modelaciéon de los sitios con riesgo de
Dengue. La distribucion de probabilidad generada proporciond informacion
precisa sobre los lugares con mayor probabilidad de contagio, lo que permitié a
los investigadores y autoridades tomar medidas preventivas y de control mas

efectivas.

En el Perd, Tito & Popuche (2019) concluyeron que, los pacientes con
dengue acudieron al establecimiento de salud entre 3,5 y 3,8 dias después del
inicio de la sintomatologia , y la mayoria de los afectados fueron mujeres
residentes en el distrito de Chiclayo. Los sintomas comunes incluyeron pirexia,
dolor de cabeza, artralgia, mialgia, dolor ocular/retroocular, nauseas/vomitos,
dolor lumbar y erupcion cutanea/exantema. Sin embargo, fueron confirmados por
IgM, luego el antigeno NS1, y se aislo principalmente Dengue tipo 3 seguido de
Dengue tipo 2; con el mayor numero de casos descubiertos en la semana
epidemioldgica 18, que corresponde a finales de abril y principios de mayo, y
concentrandose la mayoria de estos casos en los distritos de Chiclayo, La

Victoria y José Leonardo Ortiz.

Para Vazquez & Martinez (2019) La exploracion entre la literatura
cientifica les permiti6 identificar ideas esenciales y adquirir informacion sobre el
impacto de las acciones en la comunidad en relacion a la densidad del vector, la
conciencia de la poblacion y su influencia en la gestion de las enfermedades
transmitidas por artropodos. Ademas, otras investigaciones les proporcionaron
entendimiento acerca de la relevancia del fortalecimiento de la comunidad, de
los individuos cruciales y del rol desempefiado por las mujeres. La
implementacion de medidas en la comunidad demuestra eficacia y debe
constituir el nucleo principal en el manejo de las enfermedades transmitidas por
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artrépodos. Por lo tanto, concluyeron que, la efectividad en la prevencién de tales
enfermedades radica en la involucracion de la comunidad, en la promocion de la
salud y en como la poblacion puede gestionar la proliferacion de mosquitos a
través del empoderamiento. En el contexto de individuos influyentes, las
enfermeras desempeiian un papel esencial en la abordaje de enfermedades

transmitidas por artrépodos.

Arizabal (2018) Los resultados obtenidos a través de la prueba de Tau
de Kendall mostraron una correlacion moderada entre el tratamiento preventivo
y el control del dengue en el centro de salud Pavayoc. El coeficiente de
correlacion obtenido fue de 0.504, lo que sugiere que la variable de gestion de la
atencion preventiva es un factor predictivo, pero no determinante, para el control
de la enfermedad del dengue. Es importante sefialar que existen otros factores
externos que pueden afectar en el control de la enfermedad y que no fueron
considerados en este analisis.En conclusion, este estudio demostré que existe
una relacion moderada entre tratamiento profilactico y el control del dengue en
el centro de salud Pavayoc.

Davila & Guevara (2021) Los resultados mostraron que la coordinacion
entre los sectores de salud, educacién y autoridades locales en la region de
Lambayeque fue efectivo en la implementacién de acciones integradas (p <
0.001) y en la reduccién de la incidencia de dengue en un 35% en comparacion
con los afios anteriores a la implementacion del enfoque de trabajo articulado,
concluyendo que el trabajo multisectorial (salud, educacién y gobierno local) a
nivel territorial en la regibn de Lambayeque, Perd, fue efectivo en la
implementacion de acciones integradas y en la reduccion de la incidencia de
dengue. Se sugiere continuar fortaleciendo este enfoque de trabajo articulado

como una estrategia efectiva en el abordaje del dengue a nivel territorial en Peru.

Gutiérrez (2018) Los resultados del estudio revelaron que de los 379
pacientes encuestados, 171 expresaron un fuerte acuerdo en cuanto a la
importancia de mantener los depdsitos de agua tapados, mientras que 7
manifestaron un fuerte desacuerdo en esta medida. Asimismo, de los 379
pacientes encuestados, 176 estuvieron fuertemente de acuerdo en el uso de
repelentes, mientras que 5 estuvieron fuertemente en desacuerdo. En
conclusion, se recomienda que la coordinadora del programa de control de
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enfermedades metaxénicas en el Policlinico PNP "Almirante Miguel Grau" en
Castilla, Piura, implemente una estrategia preventiva y promocional que incluya
el manejo adecuado de los depdsitos de agua y la educacion sobre el uso de
repelentes contra insectos. Estas medidas son fundamentales para mejorar el

control del dengue en esa zona.

Valencia & Rodriguez (2021) de acuerdo a una investigacion
cuasiexperimental con grupo de comparacién. Se implementé un enfoque de
trabajo articulado entre los sectores de salud, gobierno local y otros, en 5 de los
10 distritos seleccionados, mientras que los otros 5 distritos continuaron con la
atencion convencional. Los resultados mostraron que el trabajo articulado entre
los sectores de salud, gobierno local y otros en los 5 distritos implementadores
fue efectivo en la implementacion de acciones integradas (p < 0.05) y en la
reduccion de la incidencia de dengue en un 35% en comparacién con los distritos
gue continuaron con la atencion convencional en la ciudad de Nieva, provincia

de Condorcanqui, Amazonas.

Para Sanchez (2021) Otra teoria relevante es la Teoria de los Sistemas
de Cuidado de Enfermeria, desarrollada por Betty Neuman, esta destaca la
importancia de una perspectiva holistica en el cuidado de enfermeria,
reconociendo que los individuos son sistemas complejos que interactlian con su
entorno; el trabajo articulado se apoya en esta teoria al enfatizar la necesidad de
considerar multiples dimensiones del cuidado y colaborar con otros profesionales

y organizaciones tocar plenamente las necesidades de los pacientes.

Segun Garcia & Suarez (2018) la teoria del trabajo en equipo
interprofesional también es relevante para la fundamentacion tedrica del trabajo
articulado en enfermeria. Esta teoria sostiene que el trabajo cooperativo
interdesicipilinario es esencial para atender con seguridad de forma , efectiva 'y
de calidad. El trabajo articulado se basa en este enfoque al fomentar la
colaboracion y la comunicacion entre los profesionales de enfermeria y otros
miembros del equipo de salud, reconociendo que la coordinacion de esfuerzos

mejora los resultados de los pacientes.

Ademas, para Cassetti & Carbonell (2020) el enfoque de la enfermeria

comunitaria y la teoria del cambio social respaldan el trabajo articulado en el



ambito de la enfermeria. Estas teorias se centran en el empoderamiento de las
comunidades y en la promocion de la salud a nivel colectivo. El trabajo articulado
en enfermeria implica colaborar con diferentes organizaciones y actores
comunitarios para abordar los determinantes sociales de la salud y promover la

participacion activa de la comunidad en la mejora de su bienestar.

El trabajo articulado, segun las normativas y resoluciones del Ministerio
de Salud (MINSA) se refiere a la estrategia de promover la colaboracion y
coordinacion entre diferentes actores y organizaciones en el ambito de la salud.
El MINSA reconoce la importancia de fomentar la sinergia y el trabajo en equipo
entre los distintos niveles de atencion, tanto a nivel local como nacional, para
mejorar los servicios de salud y lograr mejores resultados en el cuidado de la
poblacion (Organizacién Panamericana de la Salud, 2017).

A continuacion, exploraremos el papel del Ministerio de Salud (MINSA)
en relacion con el trabajo articulado, analizando sus politicas y estrategias para

promover la cooperaciéon y coordinacion intersectorial en el &mbito de la salud.

El Ministerio de Salud (MINSA) desarrolla diversas funciones a través del
trabajo articulado para enfrentar el problema del dengue en el pais. El dengue
es una enfermedad transmitida por el mosquito Aedes aegypti y ha causado
importantes consecuencias en términos de pérdidas humanas y econdémicas en
los ultimos afios, especialmente en regiones como Amazonas, Cajamarca,
Lambayeque, La Libertad, Loreto, Piura, Tumbes, Ucayali, Madre de Dios y San

Martin (Organizacion Panamericana de la Salud, 2017).

Entre las funciones del trabajo articulado del MINSA se encuentra la
promocion de practicas en la sociedaden los diferentes niveles orientadas a
eliminar o tratar los posibles criaderos del mosquito, con el objetivo de disminuir
la posibilidad de que los mosquitos Aedes aegypti se reproduzcan. Ademas, se
impulsa e intersectorial para abordar los detel enfoque intersectorial para abordar
losa determinantes sociales asociados al dengue, lo que implica la colaboracion
entre diferentes niveles de gobierno y sectores del Estado (Organizacién

Panamericana de la Salud, 2017).

El MINSA también busca fortalecer la ciudadania y empoderamiento en

la promocién de la salud y la prevision del dengue. Esto implica fomentar la
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intervencion activa de la poblacion en la implementacion de medidas
preventivas, como la eliminacion de criaderos de mosquitos y el uso de
repelentes. Se reconoce que la la intervencion de la colectibidad es fundamental
para el éxito de las intervenciones y para garantizar una respuesta integral y

sostenible frente al dengue (Organizaciébn Panamericana de la Salud, 2017).

En definitiva, el MINSA desarrolla el trabajo articulado como parte de su
estrategia para combatir el dengue. Este enfoque se basa en la colaboracién y
coordinacion entre diferentes sectores y niveles de gobierno, asi como en la
participacion activa de la comunidad. Las funciones del trabajo articulado
incluyen la promocién de practicas saludables, la articulacion intergubernamental
e intersectorial, y el fortalecimiento de la organizacion comunitaria. Estas
acciones buscan disminuir la morbilidad y mortalidad por dengue,
implementando medidas preventivas efectivas y promoviendo un entorno

saludable (Organizacion Panamericana de la Salud, 2017).

Analizaremos las dimensiones clave del trabajo articulado, destacando
los aspectos organizativos, comunicativos y de colaboracion que influyen en su
éxito y sostenibilidad. La primera dimension, la gestién de las autoridades
locales, se refiere a la capacidad de las autoridades locales para liderar y
coordinar acciones efectivas contra el dengue en sus respectivas jurisdicciones.
Esto implica establecer planes y sistemas que aborden la prevencion, el control
y la respuesta frente a esta enfermedad. Las autoridades locales deben asumir
un papel activo en la movilizacién de recursos, la promocion de la participacion
comunitaria y la colaboracion con otros actores involucrados en la lucha contra
el dengue, como el sector salud, educacién, vivienda y medio ambiente

(Organizacién Panamericana de la Salud, 2017)

La segunda dimension, participacion comunitaria, se refiere a la
implementacion de acciones concretas en el ambito local para prevenir y
controlar el dengue. Esto implica llevar a cabo actividades de vigilancia
epidemioldgica, capacitacion y sensibilizacion de la poblacion, eliminacion de
criaderos de mosquitos, fumigacion de areas afectadas, distribucion de
repelentes y difusion de informacion y educacién sobre las medidas preventivas.

La gestion de actividades locales requiere una planificacion adecuada,



asignacion de recursos, seguimiento y evaluacibn de las acciones

implementadas (Organizaciéon Panamericana de la Salud, 2017).

La tercera dimension, actividades de ptrevencion y control, se enfoca en
promover y fortalecer medidas preventivas en el ambito local para reducir el
riesgo de transmision del dengue. Esto implica la implementacion de estrategias
de comunicacion y movilizacion social para promover practicas saludables, como
el manejo adecuado de los desechos soélidos, el control de depdsitos de agua, la
utilizacion de mosquiteros y el uso de repelentes. Ademas, se deben establecer
alianzas con diferentes sectores y actores locales, como escuelas,
organizaciones comunitarias y empresas, para involucrar a toda la comunidad
en la prevencién y control del dengue (Organizacion Panamericana de la Salud,
2017).

Diversos autores han desarrollado definiciones y enfoques del abordaje
del dengue que destacan su importancia y los elementos clave que deben
considerarse. Por ejemplo, segtn Alvarez &Torres (2018) el abordaje del dengue
implica una combinacion de medidas preventivas, de control y de atencién clinica
que se implementan a nivel comunitario, local y nacional. Estas medidas incluyen
la vigilancia epidemioldgica, la eliminacion de criaderos de mosquitos, la
promocion de practicas saludables y entrenamiento de los recursos humanos

sanitarios.

Otros autores, como Arizabal (2018) resaltan la importancia de un
enfoque multidisciplinario en el abordaje del dengue. Esto implica la colaboracién
y la coordinacién entre diferentes sectores y actores, como el sector salud, el
sector educativo, el sector ambiental y la comunidad. Asimismo, se enfatiza la
necesidad de implementar estrategias sostenibles a largo plazo que incluyan
acciones de prevencion, control vectorial y promocion de estilos de vida

saludables.

Por otro lado, el enfoque de la prevencién y el control en la comunidad
se basa en la comprension de los factores sociales, culturales y econémicos que
contribuyen a la propagacion del dengue (World Health Organization, 2023). Este
enfoque se basa en la idea de que la prevencion y el control del dengue no se

limitan a las medidas de gestion integrada de vectores, sino que también incluyen
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la promocion de comportamientos saludables y la participacibn comunitaria
(Blesio, 2020).

En este punto, nos centraremos en las resoluciones y acuerdos que han
sido establecidos para guiar el abordaje del dengue, incluyendo protocolos de

prevencion, lineamientos de tratamiento y directrices para la gestion de brotes.

La Comunicacion Social en Salud es una estrategia clave en el abordaje
del dengue. Se establece un Plan de Comunicacion Social anual dividido en dos
fases. En la primera fase, la autoridad sanitaria regional se encarga de elaborar
y validar el material educativo comunicacional, tomando en cuenta la informacion
de las entidades competentes a nivel nacional y regional. Esta fase se ejecuta
en los primeros meses del afio y tiene como objetivo preparar los mensajes
dirigidos a la poblacibn de manera precisa y efectiva (Organizacion

Panamericana de la Salud, 2017).

En la segunda fase, se reproduce el material educativo en diferentes
formatos y se difunde en la colectividad, con énfasis en las zonas de alto riesgo.
Se utilizan diversos canales de comunicacién, como folletos, dipticos, spots
radiales y televisivos, entre otros. Ademds, se promueve la participacion
multisectorial publico como tambien privado, para apoyar en la reproduccion y
difusién de los materiales educativos. El Coordinador de la estrategia sanitaria
de enfermedades metaxenicas es responsable de esta fase, con la asesoria del
personal de salud de la jurisdiccion (Organizacion Panamericana de la Salud,
2017).

La campafia masiva de recoleccién de residuos solidos (inservibles) se
lleva a cabo mediante la coordinacion entre la autoridad sanitaria regional y la
municipalidad. Se emite un reglamento municipal que establece un calendario
de campafias masivas con una frecuencia de al menos dos veces al afio. La
municipalidad convoca la participacion activa de autoridades locales en las
campafnas, especialmente la comunidad. Estas campafias se realizan
preferentemente en periodos de lluvias, y se enfocan en la recoleccion y
eliminacién de los criaderos potenciales de mosquitos. Es importante destacar la
responsabilidad municipal en la disposicion final de los residuos solidos y los

potenciales viveros de vectores (Organizacion Panamericana de la Salud, 2017).
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Actividades de prevenciéon y control del dengue, esta dimension se
centra en las acciones y estrategias implementadas para preveer y controlar la
diseminacion del dengue. Comprende un conjunto de actividades que incluyen
la eliminacién de criaderos de mosquitos, la fumigacion de areas afectadas, la
promocion de medidas de higiene y saneamiento, la sensibilizacion y educacion
de la comunidad, la vigilancia epidemioldgica y el fortalecimiento del sistema
sanitario para el diagndstico y tratamiento adecuados. Estas actividades buscan
reducir la presencia del mosquito transmisor, interrumpir el ciclo de transmision
del virus y minimizar la incidencia de la enfermedad en la poblacion

(Organizacién Panamericana de la Salud, 2017).

Por dltimo, exploraremos los indicadores utilizados para evaluar y
monitorear la efectividad del abordaje del dengue, considerando variables como
la incidencia de casos, la reduccion de viveros de vectores, la cobertura de
vacunacion, entre otros, que permiten medir el impacto de las acciones

implementadas y la efectividad de las estrategias de preveer y vigilar el dengue.

Tratamiento de Dengue: este indicador se refiere a la asistencia médica
y el tratamiento adecuado de usuarios afectados por el dengue. Incluye la
deteccion temprana de casos sospechosos, el diagnostico preciso, la
administracion de terapia intravenosa en casos graves, el monitoreo de signos
vitales y la provision de cuidados de apoyo. el indicador evalla la disponibilidad
y el acceso oportuno a servicios de salud de calidad para el tratamiento eficaz

del dengue (Organizaciéon Panamericana de la Salud, 2017).

Medidas de prevencion: este indicador se enfoca en las acciones
tomadas para prevenir la propagacion del dengue. Incluye la eliminacion de
criaderos de mosquitos, la implementacién de medidas de control vectorial, la
promocién de la limpieza y el ordenamiento en viviendas y espacios publicos, el
uso de repelentes y mosquiteros, y la educacion de la comunidad sobre practicas
preventivas. El indicador evalla la efectividad de estas medidas en la reduccion
de la presencia del mosquito transmisor y la prevencion de nuevos casos de

dengue (Organizacion Panamericana de la Salud, 2017).

Escenarios epidemioldgicos: este indicador se centra en el monitoreo y

la evaluacion de los patrones y tendencias epidemioldgicas del dengue. Incluye
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la vigilancia de casos notificados, la identificacion de &reas de mayor incidencia,
la deteccion de brotes y la evaluacion de la transmision del virus en diferentes
regiones geograficas. El indicador proporciona informacién sobre la carga de la
enfermedad, su distribucion geogréfica y la evolucion de la epidemia, lo cual es
crucial para la toma de decisiones y la implementacion de acciones preventivas

y de control (Organizacién Panamericana de la Salud, 2017).

Promocion de Estilos de vida: este indicador se relaciona con el fomento
de habitos y comportamientos saludables en la poblacion para prevenir el
dengue. Incluye la difusion de mensajes educativos sobre la importancia de
mantener espacios limpios y libres de criaderos de mosquitos, la promocién de
la higiene personal, el fomento de la participacion comunitaria y la adopcion de
practicas seguras. El indicador evalla el grado de conciencia y adhesion de la
poblacién a estos estilos de vida saludables (Organizacion Panamericana de la
Salud, 2017).

Actividades extramurales: este indicador se refiere a las actividades
llevadas a cabo fuera de los establecimientos de salud, como campafas de
concientizacion en comunidades, escuelas, centros de trabajo y otros espacios
publicos. Incluye charlas educativas, demostraciones practicas, jornadas de
eliminaciéon de criaderos, distribucién de materiales informativos y participacion
activa de la comunidad en la prevencion y control del dengue. El indicador evalta
el alcance y la efectividad de estas actividades extramurales en el
involucramiento de la comunidad y la promocién de conductas preventivas

(Organizacién Panamericana de la Salud, 2017).

Actividades de control: este indicador se refiere a las medidas tomadas
para controlar la propagacion del dengue en areas afectadas. Incluye la
fumigacion y nebulizacién de espacios publicos y viviendas, la eliminacion de
criaderos mediante la limpieza y desinfeccidén de recipientes, la implementacion
de barreras fisicas y quimicas para evitar la reproduccion de mosquitos, y la
supervision de estas actividades. El indicador evalla la efectividad de las
acciones de control en la reduccion de la poblacién de mosquitos y la interrupcion

de la transmision del virus (Organizacion Panamericana de la Salud, 2017).
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lIl. METODOLOGIA
3.1. Tipo y disefio de investigacién

El estudio se proyectd a desempefiarse de manera cuantitativa es
importante en la educacion por varias razones. En primer lugar, permitié a los
investigadores obtener datos precisos y objetivos sobre la relacidén entre “El nivel
de efectividad del trabajo articulado” durante el desarrollo del “Abordaje del
dengue” en la localidad de Jazan, durante el primer semestre 2023, ademas
reconocer el comportamiento de la poblacion a través de este mal endémico,
ademas de enfatiz6 la eficacia de practicas formativas de intervencién, como
también la operatividad de las politicas sanitarias y otros temas importantes

relacionados al servicio del cuidado de la integridad de la poblacion.

Segun Cortés & lIglesias (2019) Estos datos pueden ser Utiles para
informar las decisiones y mejorar las condiciones del sistema de salud. En
segundo lugar, la investigacion cuantitativa permitio a los investigadores evaluar
la eficacia de diferentes métodos de abordajes y programas de intervencion en
funcion de los resultados medibles y objetivos. Esto ayud6 a mejorar la eficacia
y eficiencia de la evaluacion del nivel de efectividad comprendido entre el trabajo

articulado durante el desarrollo del “Abordaje del dengue.

Para Gallardo (2018) la investigacion no experimental es un tipo de
investigacion que se centra en la observacion y el analisis de datos existentes
sin intervenir en la situaciéon o variable que se esta estudiando. La misma que se
utilizé para explorar relaciones entre variables entre “El nivel de efectividad del
trabajo articulado” durante el desarrollo del “Abordaje del dengue” en la
localidad de Jazan, durante el primer semestre 2023, sin manipularlas de manera
intencional. Este tipo de investigacion se basa en la compilacion e indagacion de
datos ya existentes, ademas se utiliza para evaluar la relacion entre variables,
establecer correlaciones y patrones de comportamiento. Se compilaron datos
mediante de técnicas como encuestas, analisis de documentos, entrevistas y
observacion, y se analizaron a través de métodos estadisticos y técnicas de

analisis cuantitativo.

Segun Gallardo (2018) una investigacion descriptiva se enfoca en

explicar y analizar las peculiaridades de un hecho o poblacion en particular, sin
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intentar establecer relaciones causales o hipoétesis. El objetivo principal de una
investigacion descriptiva es proporcionar una descripcion detallada, precisa y
sistematica del fendmeno en cuestion. Por ello, permiti6 mejorar a los
investigadores comprender mejor el objeto de estudio entre “El nivel de
efectividad del trabajo articulado” durante el desarrollo del “Abordaje del
dengue” en la localidad de Jazan, durante el primer semestre 2023 vy

proporcionar informacion relevante y til hacia los centros de salud.

Para Para Bernal (2017) una investigacion correlacional se enfoca en
identificar y medir la conexion existente entre dos o0 mas caracteristicas. El
objetivo principal de una investigacion correlacional es determinar si existe un
enlace entre las categorias, y en qué direcciobn se da dicha relacion. Es
importante destacar que la investigacion correlacional no intenta establecer una
relacion causal entre las variables, sino simplemente describir lo existente entre

ellas.

Por ello, este estudio se presentdé de manera correlacional debido al
analisis de datos y en la medicion de las categorias entre “El nivel de efectividad
del trabajo articulado” durante el desarrollo del “Abordaje del dengue” en la
localidad de Jazan, durante el primer semestre 2023, a través de técnicas
estadisticas, como la correlacién y la regresién. Estas técnicas permitieron
determinar el grado y la direccidén de la relacion entre dos o mas variables, y

pueden ser utilizadas para pronosticar la conducta de una en funcion de la otra.

Asimismo, este estudio empled el estudio de corte transversal, debido
que, es tipo de estudio en el cual se recolectaron datos de una poblacién en un
solo momento del tiempo. Este tipo de investigacion se enfoc6 en analizar las
relaciones entre “El nivel de efectividad del trabajo articulado” durante el
desarrollo del “Abordaje del dengue” en la localidad de Jazan, durante el primer

semestre 2023 en un punto especifico en el tiempo, sin seguimiento posterior.

En el analisis de corte transversal, seleccion0 una muestra de la
poblacién de Pedro Ruiz Gallo, de la provincia de Bongara pertenecientes a la
region de Amazonas, los cuales, mediante estos se podran recopilaron datos
sobre las categorias y dimensiones de interés en ese momento especifico.

Ademas, pudo proporcionar una instantanea de la poblacion presente en un
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momento especifico, lo que pudo ser importante para comprender las relaciones

entre las categorias y para identificar patrones y tendencias en la poblacion.

En resumen, se ejecut6 con un disefio, no experimental, correlacional de

corte transversal; esta disefiado por el siguiente esquema.
X
! I
Y
M: muestra.
X: Trabajo Articulado.
Y: Abordaje del dengue.

R: Posible relaciéon entre las variables

3.2. Poblacion, muestra, muestreo, unidad de Analisis

Poblacion
La muestra poblacional de 5,872 personas que habitan en la localidad
considerada para el estudio, que mantienen las mismas caracteristicas

(Hernandez, Fernandez, & Baptista, 2017).

Muestra

La cual se distribuyé6 en 05 sectores, obteniéndose una muestra

estratificada, de tipo aleatoria (Tabla 2).
Criterios de inclusion

Residentes en la localidad de Pedro Ruiz en la region amazonas, con
una permanencia de 6 meses, sin condicionar tengan o no seguro de salud. Que

estén dispuestos a participar en el estudio y den su consentimiento.

Criterios de exclusion
Se excluyeron a las personas transeuntes, a las personas con déficit

mental que le impida responder el cuestionario.
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3.3. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
Técnica

Una técnica de compilacion de datos en un estudio es cualquier estrategia
0 procedimiento utilizado para obtener detalles sobre un objeto de estudio o
fenomeno de interés. La opcién del método dependio de la finalidad del andlisis,
el tipo de datos que se desean obtener y la disponibilidad de recursos. Existen
una variedad de técnicas de investigacion propuestas, que pueden ser utilizadas
en diferentes tipos de estudios. Entre algunas de las principales técnicas de
investigacion como encuesta donde consiste en registrar y analizar la conducta
o0 situacion de un objeto o fendmeno. En cuanto a su proceso y desarrollo puede
ser participante o no participante, dependiendo del grado de involucramiento del
investigador en la situacion, por ello el presente estudio empleara un
“Cuestionario”. (Paz & Jalil, 2018).

Instrumento

En relacién a un cuestionario como instrumento de evaluacién que se usa
para cuantificar el grado en que una determinada muestra se manifiesta entre un
suceso como también si ha alcanzado un conjunto de objetivos o competencias
especificas de la variable “Trabajo articulado”. Por lo cual esta consistié en una
lista de items o criterios que el evaluador debe observar durante la realizacién
del trabajo y marcar si se han cumplido o no. Ademas, cada item describié un
comportamiento, habilidad o conocimiento relacionado a las actividades de salud
donde el evaluador espera observar durante la ejecucion de la tarea o actividad

que comprende “Abordaje del dengue”

3.4. Procedimientos
Se dio inicio con la carta dirigida al Alcalde Municipal de la localidad de

Pedro Ruiz Gallo, informando sobre el proyecto de investigacion, instrumentos
de medicion que se aplicé en la poblacion seleccionada segun el tipo de
recoleccion de muestra y con consentimiento de la persona encuestada. Para la
recoleccion de datos se contd con el apoyo de 03 personales de salud, quienes
fueron debidamente capacitados, para la realizacion de la actividad en tres dias,

culminado este proceso, se consolido, tabuld y analizo los resultados.
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3.5. Método de analisis de datos

El procesamiento de la informacion recolectada en el cuestionario, se
realizd mediante el software estadistico SPSS version 24.0, para Windows, con

los siguientes pasos

Preparacion de los datos: primero, se ingresaron los datos al software
SPSS. Esto implicé organizar y estructurar los datos en columnas y filas,
asignando etiquetas a las variables del Trabajo articulado y el abordaje del
dengue. Una vez que los datos estan en el software SPSS, se calculd las
estadisticas descriptivas para obtener informacion basica sobre las variables de
interés como es el Trabajo articulado y el abordaje del dengue. Esto incluyo
medidas las medias de tendencia central. Sise plantearon hipoétesis especificas,
se realizaron pruebas estadisticas para evaluar su validez. El software SPSS
proporcioné una amplia gama de pruebas, como la prueba T de Student. Esta
prueba determind si existen diferencias significativas entre grupos, correlaciones
entre variables, asociaciones o efectos significativos. Luego se tabul6é para la

obtencién de resultados.

3.6. Aspectos éticos
En el transcurso de la investigacion, los preceptos de éticas

considerados en el cédigo de Etica de la Universidad Cesar Vallejo: como es el
principio de autonomia donde el participante puede aclarar todas sus dudas
antes de participar y decidir no terminar el cuestionario si asi lo desea; el principio
de no maleficencia es decir que no corre ningun riesgo al participar de la
encuesta y si se sintiera incomodo con alguna pregunta puede no contestarla; el
principio de beneficencia se inform6 sobre los beneficios de la encuesta
aclarando que no hay ningun beneficio econémico y que los resultados seran
beneficiosos a la salud publica y el principio de justicia, garantizandoles al
participante la confidencialidad de los resultados ya que serd anénimo y que no
sera utilizada para otro propésito que no sea el de la investigacion, que los
resultados seran archivado el tiempo prudencial que dure la investigacion y luego

seran eliminado
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IV. RESULTADOS

Tabla 1.
Nivel de regresion del Trabajo articulado en el abordaje del dengue
ANOVA?2
Suma de Media _
Modelo I F Sig.

cuadrados J cuadratica
Regresion 40851.313 1 40851.313 13370.908 ,000P
1 Residuo 1096.831 359 3.055
Total 41948.144 360

a. Variable: Trabajo Articulado

b. Predictores: (Constante), Abordaje del Dengue

Nota: resultados del cuestionario aplicado para medir la variable “Abordaje del dengue”
en la localidad de Pedro Ruiz Gallo de la provincia de Bongara, 2023

La suma de cuadrados de la Regresion es de 40851.313, con 1 grado de libertad.
Esta suma de cuadrados representa la variabilidad explicada por el modelo de
regresion lineal utilizado. La media cuadratica de la Regresion también es de
40851.313.

La suma de cuadrados del Residuo es de 1096.831 y tiene 359 grados de
libertad. Esta suma de cuadrados representa la variabilidad no explicada por el
modelo y se asocia con los errores residuales del mismo. La suma de cuadrados
Total es de 41948.144, con un total de 360 grados de libertad. Esta suma de
cuadrados representa la variabilidad total de los datos analizados. El estadistico
F se utiliza para determinar si la Regresion es estadisticamente significativa. El
valor de significancia (p-value) para la Regresion es 0.000, lo cual implica que
hay una fuerte certeza para desestimar la hipotesis nula de que el trabajo
articulado no tiene un efecto significativo en el abordaje del dengue. En definitiva,
los resultados del ANOVA respaldan de manera concluyente la importancia y
efectividad del trabajo articulado en el abordaje del dengue en la localidad de
Pedro Ruiz Gallo durante el primer semestre del 2023. Estos hallazgos destacan
la relevancia de la colaboracion y coordinacion entre diferentes actores y
sectores en la ejecucion de estrategias integrales de prevencion, control y
tratamiento del dengue para lograr mejores resultados en la lucha contra esta

enfermedad.
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Figura 1.

Histograma del nivel promedio del Trabajo articulado en el abordaje del dengue
Histograma
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La media del histograma es de 8.36E-16, lo que indica que el valor promedio de
la variable medida en el nivel de efectividad del trabajo articulado es muy cercano
a cero. Esto sugiere que, en promedio, el trabajo articulado tiene un impacto
inferencial en el abordaje del dengue en la localidad mencionada durante el

primer semestre del 2023.

La desviacion estandar del histograma es de 0.999, lo cual indica que hay una
considerable dispersion de los datos alrededor de la media. Esto sugiere que hay
una variabilidad significativa en los niveles de efectividad del trabajo articulado
en el abordaje del dengue. El tamafio de la muestra utilizado para el histograma
es de 361, lo que indica la cantidad de observaciones consideradas en el
andlisis. En resumen, el histograma muestra que, en promedio, el trabajo
articulado tiene un impacto inferencial en el nivel de efectividad en el abordaje
del dengue en la localidad de Pedro Ruiz Gallo durante el primer semestre del
2023. Sin embargo, existe una considerable variabilidad en los niveles de
efectividad del trabajo articulado, lo que sugiere que hay diferentes enfoques y
resultados en la colaboracién entre los actores involucrados en el abordaje del

dengue en la comunidad.
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Tabla 2.

Nivel de efectividad de participaciéon multisectorial en el abordaje del dengue

ANOVA?

Suma de Media _
Modelo gl - F Sig.
cuadrados cuadratica

Regresion 6018.291 1 6018.291 989.455 ,000P°
1 Residuo 2183.593 359 6.082
Total 8201.884 360

a. Dimension: Participacion multisectorial

b. Predictores: (Constante), Abordaje del Dengue

Nota: resultados del cuestionario aplicado para medir la variable “Abordaje del dengue”
en la localidad de Pedro Ruiz Gallo de la provincia de Bongara, 2023

La suma de cuadrados de la Regresion es de 6018.291, con 1 grado de libertad.
Esta suma de cuadrados representa la variabilidad explicada por el modelo de
regresion lineal utilizado. La media cuadratica de la Regresién también es de
6018.291. La suma de cuadrados del Residuo es de 2183.593 y tiene 359 grados
de libertad. Esta suma de cuadrados representa la variabilidad no explicada por

el modelo y se asocia con los errores residuales del mismo.

La suma de cuadrados Total es de 8201.884, con un total de 360 grados de
libertad. Esta suma de cuadrados representa la variabilidad total de los datos
analizados. El estadistico F se utiliza para determinar si la Regresion es
estadisticamente significativa. En este caso, el valor de F es de 989.455, lo que
indica que la Regresion es altamente significativa. El valor de significancia (p-
value) para la Regresion es 0.000, lo cual implica que hay una fuerte evidencia
para denegar la hip6tesis nula de que la participacién multisectorial no tiene un

efecto significativo en el abordaje del dengue.

En definitiva, los resultados del ANOVA respaldan de manera concluyente la
importancia y efectividad de la colaboracion multisectorial en el abordaje del
dengue en la localidad de Pedro Ruiz Gallo durante el primer semestre del 2023.
Estos hallazgos destacan la relevancia de promover y fomentar la cooperaciéon
activa multisectorial la implementacion de estrategias integrales de prevencion,
control y tratamiento del dengue para lograr mejores resultados en la lucha

contra esta enfermedad.
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Figura 2.

Histograma del nivel de efectividad de participaciéon multisectorial en el abordaje
del dengue

Histograma
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La media del histograma es de 1.58E-15, lo que indica que el valor promedio de
la variable medida en la participacion multisectorial es muy cercano a cero. Esto
sugiere que, en promedio, la participacion multisectorial tiene un impacto
moderado en el abordaje del dengue en la localidad mencionada durante el

primer semestre del 2023.

La desviacion estandar del histograma es de 0.999, lo cual indica que hay una
considerable dispersion de los datos alrededor de la media. Esto sugiere que hay
una variabilidad significativa en los niveles de participacion multisectorial en el

abordaje del dengue.

El tamafio de la muestra utilizado para el histograma es de 361, lo que indica la

cantidad de observaciones consideradas en el analisis.

En definitiva, el histograma muestra que, en promedio, la participacion
multisectorial tiene un impacto moderado en el abordaje del dengue en la
localidad de Pedro Ruiz Gallo durante el primer semestre del 2023. Sin embargo,
existe una considerable variabilidad en los niveles de participacion multisectorial,
lo que sugiere que hay diferentes niveles y enfoques en la participacion de los
diferentes sectores en el abordaje del dengue en la comunidad.
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Tabla 3.

Nivel de regresion de efectividad de la participaciéon de la comunidad en el
abordaje del dengue

ANOVA?

Suma de Media _
Modelo gl . F Sig.
cuadrados cuadratica
Regresion  6965.221 1 6965.221 2272.010 ,000°
1 Residuo 1100.574 359 3.066
Total 8065.795 360

a. Dimension: participacién de la comunidad

b. Predictores: (Constante), Abordaje del Dengue

Nota: resultados del cuestionario aplicado para medir la variable “Abordaje del dengue”
en la localidad de Pedro Ruiz Gallo de la provincia de Bongara, 2023

La tabla ANOVA muestra la descomposicion de la suma de cuadrados en tres
componentes: Regresion, Residuo y Total. La suma de cuadrados de la
Regresion es de 6965.221, con 1 grado de libertad. Esta suma de cuadrados
representa la variabilidad explicada por el modelo de regresion lineal utilizado.

La media cuadratica de la Regresion también es de 6965.221.

La suma de cuadrados del Residuo es de 1100.574 y tiene 359 grados de
libertad. Esta suma de cuadrados representa la variabilidad no explicada por el
modelo y se asocia con los errores residuales del mismo. La suma de cuadrados
Total es de 8065.795, con un total de 360 grados de libertad. Esta suma de

cuadrados representa la variabilidad total de los datos analizados.

El estadistico F se utiliza para determinar si la Regresion es estadisticamente
significativa. En este caso, el valor de F es de 2272.010, lo que indica que la
Regresion es altamente significativa. El valor de significancia (p-value) para la
Regresion es 0.000, lo cual implica que hay una fuerte evidencia para rechazar
la hipotesis nula de que la participacion de la comunidad no tiene un efecto
significativo en el abordaje del dengue.

En sintesis, los resultados del ANOVA respaldan de manera concluyente la
importancia y efectividad de la participacion de la comunidad en el abordaje del
dengue en la localidad de Pedro Ruiz Gallo durante el primer semestre del 2023.
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Figura 3.
Histograma del nivel de efectividad de la participacion de la comunidad en el
abordaje del dengue
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La media del histograma es de 1,07E-15, lo que indica que el valor promedio de
la variable medida en el nivel de efectividad de la participacion de la comunidad
es muy cercano a cero. Esto sugiere que, en promedio, la participacion de la
comunidad tiene un impacto moderado en el abordaje del dengue en la localidad

mencionada durante el primer semestre del 2023.

La desviacion estandar del histograma es de 0,999, lo cual indica que hay una
considerable dispersion de los datos alrededor de la media. Esto sugiere que hay
una variabilidad significativa en los niveles de efectividad de la participacion de

la comunidad en el abordaje del dengue.

El tamafio de la muestra (N) utilizado para el histograma es de 361, lo que indica

la cantidad de observaciones consideradas en el analisis.

En definitiva, el histograma muestra que, en promedio, la participacién de la
comunidad tiene un impacto neutral en el abordaje del dengue en la localidad de
Pedro Ruiz Gallo durante el primer semestre del 2023. Sin embargo, existe una
considerable variabilidad en los niveles de efectividad de la participacion de la
comunidad, lo que sugiere que hay diferentes resultados y resultados diversos

en la efectividad del abordaje del dengue en la localidad.
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Tabla 4.

Prueba de normalidad “Kolmogorov - Smirnov”

Trabajo Abordaje
articulado del dengue
N 361 361
Parametros Media 89,00 67,41
normales Desv. Desviacion 4,8413 3,843
Estadistico de prueba 0.863 0.608
Sig. asintotica(bilateral) ,004¢ ,001°

b

Nota: resultados del cuestionario aplicado para medir la variable “Abordaje del dengue
en la localidad de Pedro Ruiz Gallo de la provincia de Bongara, 2023

Los resultados de la prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov fueron
aplicados a dos conjuntos de datos: "Trabajo articulado" y "Abordaje del dengue".
En el caso del "Trabajo articulado", el valor del estadistico de prueba fue 0.863,
y el valor de significancia (p-value) obtenido fue 0.004, lo que indica que los datos
no siguen una distribucion normal. Similarmente, en el conjunto de datos
"Abordaje del dengue”, el estadistico de prueba fue 0.608 y el p-value resulto ser
0.001, lo cual también sugiere que esta muestra no sigue una distribucién
normal. Dado que los valores de p-value en ambos casos son inferiores al nivel
de significancia estandar (0.05), se concluye que los datos en ambas variables
no siguen una distribucion normal. Por lo tanto, se recomienda el uso de pruebas
estadisticas no paramétricas al analizar las relaciones o diferencias entre

"Trabajo articulado" y "Abordaje del dengue".
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Tabla 5.

Nivel de correlacion entre el trabajo articulado y el abordaje del dengue

Correlaciones

Trabajo Abordaje
. del
Articulado dengue
Trabajo C_oefici_ente de correlacion 1,000 ,623"
Articulado Sig. (bilateral) . ,000
Rho de N 361 361
Spearman  Abordaje  Coeficiente de correlacion ,623™ 1,000
del Sig. (bilateral) ,000 .
dengue N 361 361

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
Nota: resultados del cuestionario aplicado para medir la variable “Abordaje del dengue”
en la localidad de Pedro Ruiz Gallo de la provincia de Bongara, 2023

Para medir esta relacion, se utilizé el coeficiente de correlacion de Spearman,
una herramienta estadistica que permite comprender la asociacion entre dos
variables. Los resultados revelaron que en el caso de "Trabajo Articulado” y
"Abordaje del dengue”, el coeficiente de correlacién fue de 0.623. Este valor
positivo indica que existe una conexién entre estas dos variables, sugiriendo que
un aumento en el trabajo articulado se relaciona con un enfoque mas efectivo en

el manejo del dengue.

Al profundizar en los resultados, encontramos que esta correlacion es
estadisticamente significativa. Esto significa que la probabilidad de que esta
relacion sea simplemente el resultado del azar es muy baja. Los valores de
significancia (p-value) obtenidos fueron de 0.000, lo que confirma la importancia

de la correlacion encontrada.

Es importante sefialar que se utilizaron un total de 361 observaciones para
ambas variables en el andlisis. Esto asegura que los resultados sean

representativos y confiables para la poblacion estudiada.

En resumen, los datos obtenidos en este estudio indicaron una correlacion
significativa entre el trabajo articulado y el enfoque en el abordaje del dengue.
Este hallazgo sugiere que cuando se fomenta la colaboraciéon y el trabajo en
conjunto, existe una tendencia a implementar estrategias mas efectivas para

enfrentar el dengue en la comunidad, como se observo en este andlisis detallado.
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Tabla 6.

Frecuencia de la variable “Trabajo articulado” en la dimension “Gestion de
autoridades locales”

f % % valido % acumulado
Nunca 25 6.9% 6.9 6.9
Casi Nunca 25 6.9% 6.9 13.9
S A \Veces 117 32.4% 32.4 46.3
E Mayormente 159 44.0% 44.0 90.3
Siempre 35 9.7% 9.7 100.0
Total 361 100% 100.0

Nota: resultados del cuestionario aplicado para medir la variable “Trabajo articulado” en
la localidad de Pedro Ruiz Gallo de la provincia de Bongara, 2023

Los datos recopilados revelaron que un porcentaje de 6.9% de los encuestados
afirmé que el trabajo articulado nunca se presenta en la localidad. Otro 6.9%
expresod que este tipo de trabajo se da "Casi Nunca". Es interesante observar
que, aunque estos porcentajes son relativamente bajos, aun reflejan una

preocupante falta de colaboracion y coordinacion en la gestion local.

Por otro lado, un considerable 32.4% de los encuestados sefialé que el trabajo
articulado ocurre "A Veces". Esta cifra podria sugerir que existen algunas
iniciativas de colaboracion en la gestion, pero que no son lo suficientemente

frecuentes o consistentes como para abordar los desafios de manera integral.

Ademas, el 44.0% de los participantes en la encuesta indico que el trabajo
articulado se presenta "Mayormente". Este porcentaje relativamente alto sugiere
que, en ciertos aspectos, existe una colaboracion significativa entre las
autoridades locales y otros actores involucrados en la gestién, lo que puede ser

alentador para el desarrollo de la comunidad.

Por otro lado, el 9.7% de los encuestados expresé que el trabajo articulado se
presenta "Siempre". Aunque este porcentaje es el mas bajo de todos, puede
interpretarse como un indicador positivo de que, en algunos aspectos especificos
de la gestion local, la coordinacion y colaboracion son muy efectivas y

consistentes.
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Tabla 7.

Frecuencia de la variable “Trabajo articulado” en la dimension “Participacion
comunitaria”

f % % valido % acumulado
Nunca 16 4.4% 4.4 4.4
Casi Nunca 40 11.1% 11.1 15.5
S A Veces 87 24.1% 24.1 39.6
T>6 Mayormente 194 53.7% 53.7 93.4
Siempre 24 6.6% 6.6 100.0
Total 361 100% 100.0

Nota: resultados del cuestionario aplicado para medir la variable “Trabajo articulado” en
la localidad de Pedro Ruiz Gallo de la provincia de Bongara, 2023

Los resultados de esta encuesta revelaron que un 4.4% de los encuestados
indicd que el trabajo articulado "Nunca" se presentaba en la participacion
comunitaria. Otro 11.1% afirmo6 que esta forma de trabajo era "Casi Nunca".
Estos porcentajes iniciales sugieren una preocupante falta de coordinaciéon y
colaboraciéon en la participacion comunitaria, lo que podria estar afectando el
desarrollo de la comunidad y su capacidad para abordar los desafios de manera

efectiva.

Por otro lado, un 24.1% de los participantes sefialé que el trabajo articulado en
la participacion comunitaria ocurre "A Veces". Este porcentaje, aunque aun
significativo, podria sugerir que existen algunos esfuerzos de colaboracién, pero
gue no son lo suficientemente frecuentes o consistentes para lograr un impacto
sustancial en la comunidad. Es importante resaltar que el mayor porcentaje,
representado por un 53.7% de los encuestados, expresoé que el trabajo articulado
en la participacion comunitaria se da "Mayormente". Esta cifra relativamente alta
sugiere que hay una considerable cantidad de actividades y esfuerzos
colaborativos en la comunidad, lo que puede ser un signo positivo para el

desarrollo sostenible y el bienestar general.

Por otro lado, un 6.6% de los encuestados afirmé que el trabajo articulado se
presenta "Siempre". Aunque este porcentaje es el mas bajo, podria interpretarse
como una sefial alentadora de que en ciertos aspectos especificos de la

participacion comunitaria, la colaboracion es efectiva y constante.
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Tabla 8.

Frecuencia de la variable “Trabajo articulado”

%

f % % valido acumulado
Nunca 17 4.7% 4.7 4.7
Casi Nunca 17 4.7% 4.7 9.4
S A Veces 113 31.3% 31.3 40.7
T>U Mayormente 190 52.6% 52.6 93.4
Siempre 24 6.6% 6.6 100.0
Total 361 100% 100.0

Nota: resultados del cuestionario aplicado para medir la variable “Trabajo articulado” en
la localidad de Pedro Ruiz Gallo de la provincia de Bongard, 2023

Por otro lado, el 31.3% de los encuestados indicd que el trabajo articulado se
daba "A Veces". Esta cifra puede reflejar que, en ciertas ocasiones, existian
esfuerzos de colaboracion, pero que no eran lo suficientemente frecuentes o

consistentes para abordar los desafios de manera integral.

Es interesante destacar que el mayor porcentaje, representado por un 52.6% de
los participantes, expresé que el trabajo articulado se presentaba "Mayormente".
Este dato sugiere que, en la mayoria de las ocasiones, existian esfuerzos
colaborativos en sus experiencias, lo que puede ser un signo positivo de la

importancia que se le da a la coordinacion y colaboracion en sus contextos.

Por otro lado, un 6.6% de los encuestados afirmé que el trabajo articulado se
presentaba "Siempre". Aunque este porcentaje es el mas bajo de todos, podria
interpretarse como un indicador alentador de que en ciertos contextos
especificos, la colaboraciébn y coordinaciébn eran altamente efectivas vy
constantes. En resumen, los resultados de este estudio proporcionan una visién
matizada sobre la frecuencia del trabajo articulado en la muestra de
participantes. Si bien existen esfuerzos de colaboracion y coordinacion en
algunos contextos, también se identifican areas de oportunidad para fortalecer la
colaboracion en otros. Estos datos pueden ser Utiles para identificar estrategias
especificas que impulsen una mayor colaboracién y coordinacién en diversos
ambitos, con el objetivo de mejorar la eficacia y el impacto de las acciones en

beneficio de la comunidad en su conjunto.
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Tabla 9.

Frecuencia de la variable “Abordaje del dengue” en la dimensién “Actividades de
promocion y prevencion”

%

f % % valido acumulado
No Realizan 11 3.0% 3.0 3.0
Casi Nunca Realizan 11 3.0% 3.0 6.1
S A Veces Realizan 107 29.6% 29.6 35.7
E Generalmente Realizan 185 51.2% 51.2 87.0
Siempre 47 13.0% 13.0 100.0
Total 361 100% 100.0

4

Nota: resultados del cuestionario aplicado para medir /a variable “Abordaje del dengue’
en la localidad de Pedro Ruiz Gallo de la provincia de Bongara, 2023

Los datos recopilados revelaron que un 3.0% de los participantes indico que no
se realizaban actividades de abordaje del dengue en sus comunidades. Otro
3.0% afirmd que estas actividades se realizaban "Casi Nunca". Estos porcentajes
iniciales pueden ser considerados bajos, pero son significativos, ya que reflejan
una preocupante falta de implementacion de medidas de promocién y prevencion
del dengue en algunas areas.

Por otro lado, un 29.6% de los encuestados expresé que las actividades de
abordaje del dengue se realizaban "A Veces". Este porcentaje sugiere que,
aunque se estaban llevando a cabo ciertas acciones, estas no eran lo
suficientemente frecuentes o consistentes para garantizar una proteccion
efectiva contra el dengue. Es alentador observar que un considerable 51.2% de
los participantes afirm6 que las actividades de promocién y prevencion del
dengue se realizaban "Generalmente". Este dato indica que en la mayoria de las
ocasiones se implementaban acciones para prevenir y controlar la propagacion
del dengue, lo que puede tener un impacto positivo en la reduccién de casos y

en la concientizacion de la comunidad.

Ademas, un 13.0% de los encuestados manifesté que estas actividades se
realizaban "Siempre". Aunque este porcentaje es el mas bajo, puede
considerarse un indicador alentador de que en ciertas areas especificas, las
acciones de prevencion y promocion del dengue eran altamente efectivas y

constantes.
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Tabla 10.

Frecuencia de la variable “Abordaje del dengue” en la dimensién “Actividades de
control contra el dengue”

%

f % % valido acumulado
No Realizan 13 3.6% 3.6 3.6
Casi Nunca Realizan 13 3.6% 3.6 7.2
S A Veces Realizan 109 30.2% 30.2 37.4
E Generalmente Realizan 204 56.5% 56.5 93.9
Siempre 22 6.1% 6.1 100.0
Total 361 100% 100.0

4

Nota: resultados del cuestionario aplicado para medir /a variable “Abordaje del dengue’
en la localidad de Pedro Ruiz Gallo de la provincia de Bongara, 2023

Los datos recopilados revelaron que un 3.6% de los participantes indico que no
se realizaban actividades de control contra el dengue en sus comunidades. Otro
3.6% afirmd que estas actividades se realizaban "Casi Nunca". Estos porcentajes
iniciales son relativamente bajos, pero importantes, ya que reflejan una
preocupante falta de implementacion de medidas de control contra el dengue en

algunas éareas.

Por otro lado, un 30.2% de los encuestados expresé que las actividades de
abordaje del dengue se realizaban "A Veces". Este porcentaje sugiere que,
aunque se estaban llevando a cabo ciertas acciones, estas no eran lo
suficientemente frecuentes o consistentes para lograr un control efectivo de la

propagacion del dengue.

Es alentador observar que un considerable 56.5% de los participantes afirmé que
las actividades de control contra el dengue se realizaban "Generalmente". Este
dato indica que en la mayoria de las ocasiones se implementaban acciones para
controlar la propagacion del dengue y reducir su incidencia, o que puede tener

un impacto positivo en la salud de la comunidad.

Ademas, un 6.1% de los encuestados manifestd que estas actividades se
realizaban "Siempre". Aunque este porcentaje es el mas bajo, puede
considerarse un indicador alentador de que en ciertas areas especificas, las

acciones de control contra el dengue eran altamente efectivas y constantes.
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Tabla 11.

Frecuencia de la variable “Abordaje del dengue”

%

f % % valido acumulado
No Realizan 12 3.3% 3.3 3.3
Casi Nunca Realizan 12 3.3% 3.3 6.6
S A Veces Realizan 106 29.4% 29.4 36.0
E Generalmente Realizan 207 57.3% 57.3 93.4
Siempre 24 6.6% 6.6 100.0
Total 361 100% 100.0

4

Nota: resultados del cuestionario aplicado para medir /a variable “Abordaje del dengue’
en la localidad de Pedro Ruiz Gallo de la provincia de Bongara, 2023

Los datos recopilados revelaron que un 3.3% de los participantes indicé que no
se realizaban acciones de abordaje del dengue en sus comunidades. Otro 3.3%
afirm6é que estas acciones se realizaban "Casi Nunca". Estos porcentajes
iniciales, aunque bajos, son significativos ya que reflejan una preocupante falta

de implementacion de medidas de control del dengue en algunas areas.

Por otro lado, un 29.4% de los encuestados expresd que las acciones de
abordaje del dengue se realizaban "A Veces". Esta cifra sugiere que, aunque se
estaban llevando a cabo ciertas acciones, estas no eran lo suficientemente
frecuentes o consistentes como para garantizar una prevencion y control efectivo

de la propagaciéon del dengue.

Es alentador observar que un considerable 57.3% de los participantes afirmé que
las acciones de abordaje del dengue se realizaban "Generalmente". Este dato
indica que en la mayoria de las ocasiones se implementaban acciones para
controlar y prevenir la propagaciéon del dengue, lo que puede tener un impacto

positivo en la reduccion de casos y en la concientizacion de la comunidad.

Ademas, un 6.6% de los encuestados manifestd que estas acciones se
realizaban "Siempre". Aunque este porcentaje es el mas bajo, puede
considerarse un indicador alentador de que, en ciertas areas especificas, las

acciones de control del dengue eran altamente efectivas y constantes.
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V. DISCUSION

La discusion de los resultados mostré hallazgos significativos respaldados por el
andlisis estadistico. La utilizacion del ANOVA permitié determinar la variabilidad
explicada por el nivel de regresion utilizada y la variabilidad no explicada por el

mismo, asi como establecer la significancia estadistica de la Regresion.

En primer lugar, los valores de la suma de cuadrados de la Regresion y del
estadistico F fueron altos, lo que indicé que el modelo de regresion utilizado
explico de manera significativa la variabilidad de los datos analizados. Ademas,
el valor extremadamente bajo del valor de significancia (p-value) para la
Regresion (0.000) sugirio una fuerte evidencia para rechazar la hipotesis nula de
que el trabajo articulado no tenia un efecto significativo en el abordaje del
dengue. Estos resultados respaldaron de manera concluyente la importancia y
efectividad del trabajo articulado en el control y tratamiento del dengue en la
localidad estudiada.

En comparacion con los resultado de Davila & Guevara (2021) obtuvo similares
resultado, debido que, entre el trabajo articulado en referencia al abordaje del
dengue en la regién de Lambayeque demostré un correlacion y efectos directos
como también significativos mediante las actividades integradas, las cuales
demostraron un nivel de significancia de p < 0.001) como efecto, una reduccién
de la incidencia de dengue en un 35%, contrastando los resultados de afios
anteriores en cuanto a la implementacién y desarrollo del trabajo articulado, por
lo tanto, estos autores concluyeron que, se logré fortalecer el abordaje del
dengue mediante las actividades y gestiones del trabajo articulado, como
también sugirieron continuar fortaleciendo este enfoque de trabajo articulado

como una estrategia efectiva en el abordaje del dengue a nivel territorial en Peru.

Por otro lado, Meza (2021) durante el desarrollo del abordaje del dengue
encontré un proceso relacionado al nivel de administracion general por parte de
las autoridades encargadas como también de las instituciones involucradas a
esta gestién, por lo cual, los resultados indicaron un nivel “regular” en un 43%,
mientras que para otros en la escala de “malo” en un 31%, mientras que para
otros en una categoria de “bueno” en un 26%. Asimismo las gestiones que

implican las el trabajo articulado en funcion al control del dengue de catalogo
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entre “normal” en un 43%, mientras que para otros como “pésimo” en un 31% y
finalmente como “Optimo” en un 26%. Por lo cual, los resultados finales
demostraron una relacion positiva y directa en funcion a la gestion del control del
dengue mediante el trabajo articulado evidencidndose a través de la prueba no
paramétrica Rho Sperman, resultadon un nivel de significancia de (0,961), como
también se determin6 que el 92.35% del trabajo concertado preventiva incide

en el control del dengue.

Al comparar estos resultados con estudios previos realizados por Davila &
Guevara (2021) y Meza (2021) se observé consistencia en las conclusiones
obtenidas. En Guevara (2021)) se evidencidé que, el trabajo articulado y las
estrategias globales e integradas coordinadas fueron efectivas en reducir los
casos nuevos de dengue. Esto se alined con los resultados actuales, lo que
confirmd que la colaboracion entre diferentes actores y sectores era una pieza

clave en la lucha contra la enfermedad.

Por otro lado, el estudio de Meza (2021) resaltd la complejidad y magnitud del
problema del dengue y la necesidad de realizar acciones comunitarias para su
control y prevencion. Los resultados actuales también hicieron hincapié en la
relevancia de la colaboracion intersectorial y la participacion activa de la
comunidad, lo que coincidi6 con la perspectiva epidemiolégica sélida

mencionada en dicho estudio.

Las implicancias de estos hallazgos fueron significativas para la salud publica y
la gestion del dengue hacia la ciudad de Pedro Ruiz Gallo. La evidencia de la
efectividad del trabajo articulado sugirié que este enfoque debia ser considerado
y fomentado por las autoridades y responsables de la salud en la regién
Amazonas. La colaboracion y coordinacion intersectorial y la poblacion en
general, podian ser fundamentales para enfrentar el dengue de manera mas

efectiva y reducir el impacto de las epidemias.

Asimismo, estos resultados respaldaron la necesidad de continuar investigando
y abordando el dengue desde una perspectiva cientifica y epidemioldgica sélida.
La lucha contra esta enfermedad requeria un enfoque multidisciplinario que
integrara aspectos meédicos, sociales, ambientales y de participacion comunitaria

para lograr resultados optimos en la prevencion y control del dengue.
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La importancia del monitoreo continuo y la adaptabilidad en las estrategias de
control del dengue. Aunque los resultados actuales respaldan la efectividad del
trabajo articulado y la colaboracion intersectorial en la reduccion de casos de
dengue, es crucial reconocer que la situacion epidemiolégica y las condiciones
ambientales pueden cambiar con el tiempo. Por lo tanto, es esencial mantener
un seguimiento constante de los indicadores epidemiolégicos y de las

condiciones locales que puedan influir en la propagacion del dengue.

Esta adicional enfatiza la necesidad de mantener una vigilancia activa sobre la
situacion del dengue y adaptar las estrategias de prevencion y control segun las
circunstancias cambiantes. La flexibilidad en la implementacion de medidas y la
capacidad de ajustar en funciébn de los nuevos datos y desarrollos en la
investigacion son factores clave para garantizar el éxito sostenible en la lucha

contra esta enfermedad.

La discusion de los resultados de la tesis sobre el nivel de efectividad de la
participacion multisectorial en el abordaje del dengue en la localidad de Pedro
Ruiz Gallo durante el primer semestre del 2023 reveld hallazgos significativos
respaldados por el analisis estadistico. La utilizacion del ANOVA permiti6
determinar la variabilidad explicada por el nivel de regresion utilizada y la
variabilidad no explicada por el mismo, asi como establecer la significancia
estadistica de la Regresion. Los valores obtenidos para la suma de cuadrados
de la Regresioén, el estadistico F y el valor de significancia (p-value) mostraron
que el nivel de regresion utilizado era altamente significativo. La suma de
cuadrados de la Regresion represent6 la variabilidad explicada por el enfoque
de participacion multisectorial en el abordaje del dengue, lo que sugiere que este
enfoque tuvo un impacto significativo en la prevencion y control de la enfermedad

en la localidad estudiada.

En la misma linea, Valencia & Rodriguez (2021) establecieron un enfoque de
colaboracion entre los sectores de salud, gobierno local y otros actores en la
gestion conjunta de medidas preventivas y de control en 5 de los 10 distritos
seleccionados. Los restantes 5 distritos mantuvieron la atencion convencional
como grupo de comparacion. Los resultados obtenidos indican que la
colaboracién entre los sectores de salud, gobierno local y otros en los 5 distritos
donde se implemento esta estrategia mostré una efectividad significativa en la
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ejecucion de acciones integradas (con un valor de p < 0.05). Ademas, se observo
una reduccion del 35% en la incidencia de dengue en comparacion con los
distritos que continuaron con el enfoque convencional. Este estudio se llevo a

cabo en la ciudad de Nieva, provincia de Condorcanqui, Amazonas.

Las implicancias de estos hallazgos son significativas para la salud publica y la
gestiébn del dengue en comparacion a la localidad de Pedro Ruiz Gallo y
posiblemente en otras areas afectadas. La fuerte evidencia de la efectividad de
la participacién multisectorial en el abordaje del dengue sugiere que este enfoque
debe ser considerado y promovido por las autoridades y responsables de la salud
en la regibn Amazonas. La colaboracién activa entre diferentes sectores, como
el sector salud, la educacion y el gobierno local, puede ser esencial para mejorar
la respuesta ante el dengue y reducir la incidencia de la enfermedad.

Ademas, estos resultados respaldan la necesidad de seguir fortaleciendo el
enfoque de trabajo articulado como una estrategia efectiva en el abordaje del
dengue a nivel territorial. La participacion multisectorial puede ser clave para la
implementacion de acciones integradas y el desarrollo de politicas publicas
coordinadas, abordando aspectos médicos, sociales y ambientales relacionados
con la prevencion y control del dengue.

La evaluacion de la sostenibilidad a largo plazo de la participacion multisectorial
en el abordaje del dengue. Aunque los resultados actuales demuestran la
efectividad de esta estrategia en la reduccioén de la incidencia de la enfermedad,
es importante considerar como se mantendran y fortaleceran estas
colaboraciones intersectoriales en el futuro. Se podria explorar como se planifica
mantener el compromiso y la coordinacion entre los diferentes sectores a medida
que evoluciona la situacion epidemioldgica y cambian las prioridades de salud
publica. Asimismo, se podria investigar la posibilidad de integrar la participacion
multisectorial en politicas y programas a largo plazo para asegurar una respuesta
sostenible y continua en la prevencion y control del dengue en la localidad de
Pedro Ruiz Gallo y en otras areas afectadas.

Los resultados de la tesis, cuyo objetivo fue determinar el nivel de efectividad de
la participacion de la comunidad en el abordaje del dengue en la localidad de
Pedro Ruiz Gallo durante el primer semestre del 2023, se presentaron mediante
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el andlisis estadistico ANOVA. La tabla ANOVA permiti6 descomponer la suma
de cuadrados en tres componentes: Regresion, Residuo y Total. La suma de
cuadrados de la Regresion represent6 la variabilidad explicada por el modelo de
regresion lineal utilizado y tuvo un valor de 6965.221 con 1 grado de libertad.
Asimismo, el valor del estadistico F fue de 2272.010, lo que indicé que la
Regresion fue altamente significativa con un valor de significancia (p-value) de
0.000, lo cual implicé una fuerte evidencia para rechazar la hipotesis nula de que
la participacion de la comunidad no tenia un efecto significativo en el abordaje
del dengue. Los resultados del ANOVA respaldaron de manera concluyente la
importancia y efectividad de la participacién de la comunidad en el abordaje del
dengue en la localidad de Pedro Ruiz Gallo durante el primer semestre del 2023.
La participacion activa de la colectividad en la prevision, control y tratamiento del
dengue ha demostrado ser una estrategia efectiva en la lucha contra esta

enfermedad a nivel territorial.

Vazquez & Martinez (2019) A través de la exploracion en la literatura cientifica,
lograron identificar conceptos fundamentales y obtener informacion acerca del
impacto de las acciones en la comunidad en relacion con la densidad del vector,
la conciencia de la poblacién y su influencia en la gestién de enfermedades
transmitidas por artropodos. Ademas, otras investigaciones les brindaron
comprension acerca de la importancia del fortalecimiento comunitario, de los
individuos esenciales y del papel desempefiado por las mujeres. La
implementacion de medidas en la comunidad demostré ser efectiva y se perfild
como el elemento central en el manejo de las enfermedades transmitidas por
artropodos. En consecuencia, concluyeron que la eficacia en la prevencion de
dichas enfermedades residia en la participacion comunitaria, la promocion de la
salud y en coémo la poblacion podria gestionar la proliferacion de mosquitos a
traveés del empoderamiento. Dentro del contexto de los actores influyentes, las
enfermeras desempefiaban un papel fundamental en el enfoque de las

enfermedades transmitidas por artrépodos.

Las implicancias de estos hallazgos son significativas para la gestion del dengue
y la salud publica en la localidad de Pedro Ruiz Gallo y otras areas afectadas. La
participacion activa de la comunidad puede contribuir a fortalecer la

implementacion de estrategias integrales de prevencion y control del dengue, asi
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como a aumentar la conciencia y el compromiso de la poblacién en la lucha

contra esta enfermedad.

Asimismo, estos resultados respaldan la necesidad de seguir promoviendo la
participacion de la comunidad como una estrategia efectiva en el abordaje del
dengue. Es importante fomentar el trabajo colaborativo entre los sectores de
salud, gobierno local y otros actores relevantes, asi como empoderar a la
comunidad para que participe activamente en las medidas de prevencion y
control del dengue.

La evaluacion de posibles desafios y barreras en la implementacion exitosa de
la participacion comunitaria en la prevencion y control del dengue. Aunque se
destaca la importancia de la participacién activa de la comunidad en la lucha
contra esta enfermedad, es fundamental reconocer que puede haber obstaculos
que dificulten la colaboracién efectiva. Seria valioso examinar posibles desafios,
como la falta de conciencia, la resistencia al cambio, las barreras culturales o la
disponibilidad de recursos, que podrian afectar la participacion y la sostenibilidad
de las medidas implementadas. Abordar y superar estos desafios podria
contribuir a optimizar los resultados y fortalecer alin mas la estrategia de

participacion comunitaria en la prevencion y control del dengue.
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VI. CONCLUSIONES

1. Los resultados del analisis estadistico ANOVA en la tesis respaldaron de
manera concluyente la importancia y efectividad del trabajo articulado en el
abordaje del dengue en la localidad de Pedro Ruiz Gallo durante el primer
semestre del 2023. La suma de cuadrados de la Regresion y el alto valor del
estadistico F indicaron una variabilidad explicada significativa por el modelo de
regresion lineal utilizada. El valor extremadamente bajo del valor de
significancia (p-value) proporciond una fuerte evidencia para rechazar la
hipotesis nula, demostrando que el trabajo articulado tuvo un efecto significativo

en el abordaje del dengue.

2. Los resultados del ANOVA respaldaron de manera concluyente la importancia
y efectividad de la participacion multisectorial en el abordaje del dengue en la
localidad de Pedro Ruiz Gallo durante el primer semestre del 2023. Las sumas
de cuadrados de la Regresion y el estadistico F demostraron una variabilidad
significativa explicada por el modelo de regresion lineal utilizado. El valor
extremadamente bajo del valor de significancia (p-value) proporcion6 una fuerte
evidencia para rechazar la hipétesis nula de que la participacion multisectorial
no tiene un efecto significativo en el abordaje del dengue.

3. Los resultados del andlisis estadistico ANOVA respaldaron de manera
concluyente la importancia y efectividad de la participacién de la comunidad en
el abordaje del dengue en la localidad de Pedro Ruiz Gallo durante el primer
semestre del 2023. La descomposicion de la suma de cuadrados en
componentes de Regresion, Residuo y Total proporcion6 una vision clara de la
variabilidad explicada y no explicada por el modelo de regresion lineal utilizado.
Los valores significativos del estadistico F y el p-value indicaron una relacion
estadisticamente significativa entre la participaciéon de la comunidad y el

abordaje del dengue.

39



VIl. RECOMENDACIONES

. Basandonos en los resultados concluyentes del andlisis estadistico ANOVA, se
recomienda continuar promoviendo y fortaleciendo el enfoque de trabajo
articulado en el abordaje del dengue en la localidad de Pedro Ruiz Gallo. La
colaboracion entre diferentes actores y sectores ha demostrado ser efectiva en
la lucha contra esta enfermedad, por lo que es fundamental mantener e
intensificar estas sinergias para mejorar ain mas la prevencion, control y

tratamiento del dengue.

. Considerando los resultados solidos obtenidos del ANOVA, es recomendable
seguir impulsando y respaldando la participacion multisectorial en el abordaje del
dengue en la localidad de Pedro Ruiz Gallo. La colaboracion de diversos
sectores ha demostrado tener un impacto significativo en la reduccion de la
incidencia del dengue, por lo que se sugiere continuar fomentando esta
cooperacion entre el gobierno local, el sector de la salud y otros actores
relevantes para optimizar las estrategias integrales de combate contra el dengue.

. A raiz de los resultados concluyentes del analisis estadistico ANOVA, se
recomienda seguir impulsando y apoyando la participacién activa de la
comunidad en el abordaje del dengue en la localidad de Pedro Ruiz Gallo. La
evidencia de una conexion estadisticamente importante entre la participacion
comunitaria y el manejo del dengue resalta la importancia de involucrar a la
poblacion local en la implementacién de acciones preventivas y de control. Es
esencial seguir promoviendo la concienciacion y la movilizacién de la comunidad

para fortalecer alin mas la capacidad de respuesta ante esta enfermedad.
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ANEXO: Matriz de consistencia

NIVEL DE EFECTIVIDAD DEL TRABAJO ARTICULADO EN EL ABORDAJE DEL DENGUE A NIVEL TERRITORIAL EN PEDRO RUIZ
GALLO-AMAZONAS

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES E INDICADORES
VARIABLE 1: “Trabajo articulado”
Problema general Objetivo General Hipotesis de DIMENSIONES INDICADORES |ITEMS ESCALADE NIVELESY
Investigacic')n MEDICION RANGOS
El trabajo articulado Gestion de las Técnica:
en el abordaje del autoridades encuesta
¢Cuél es el nivel de Determinar el nivel dengue a nivel locales Articulacion e
efectividad del trabajo de efectividad del territorial en la intedracion Instrume
articulado en el abordaje trabajo articulado en localidad de Pedro integ : nto:
: ) . e, intersectorial e .
del dengue en la el abordaje del Ruiz Gallo es efectivo Participacion L Cuestion
. ; . S o interinstitucion :
localidad de Pedro Ruiz dengue a nivel para disminuirlos Comunitaria al ario
Gallo en la provincia de territorial en la casos
Bongarad en la Reglon Iocglldad de Pedro Del En una
Amazonas en el E)rlmer RU|z_ (_Ballo de la ftem escala Nunca(l)
semestre del 20237 grovmmg . dle N° 1al ordinal tipo
ongara e 1a Campafias de item Likert Casi
Region  Amazonas estion N° 19
en el primer gmbiental nunea ()
semestre del 2023 oAl A veces
Participacion (3)
de la poblacion Mayorme
nte (4)
Siempre
(%)
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Problemas especificos  Objetivos Hipotesis Nula VARIABLE 2: “abordaje del dengue”
especificos DIMENSIONES INDICADORES ITEMS ESCALA NIVELES
DE Y
MEDICION RANGOS
1=
.Cual es el nivel de Evaluar el nivel de Nunca.
efectividad de la efectividad de la
participacion de la participacion de la Eltrabajo articulado 2 = Casi
comunidad en el comunidad en el en elabordaje del nunca.
abordaje del dengue en abordaje del dengue dengue a nivel
la localidad de Pedro en la localidad de territorial en la Actividades de 3=A
Ruiz Gallo en la Pedro Ruiz Gallo en localidad de Pedro prevencion y veces.
provincia de Bongarden la  provincia de Ruiz Gallono es promocion
la Regibn Amazonas en Bongard en la efectivo para . 4 = Casi
: 2 T Adopcion de -
el primer semestre del Region Amazonas disminuir los casos barreras Del En una siempre.
20237 en el primer fisicas item escala
semestre del 2023 icasy R ) i 5=
guimicas N° 1 al ordinal tipo Si
. . iempre
. item Likert
Evaluar el nivel de N 25
.Cual es el nivel de efectividad de la
efectividad de la participacion del
participacion del sector sector salud en el
salud en el abordaje del abordaje del dengue Actividades de
dengue en la localidad en la localidad de control
de Pedro Ruiz Gallo en Pedro Ruiz Gallo en
la provincia de Bongara la provincia de Adopcion de
en la Region Amazonas Bongara en la -
: g actividades de
en el primer semestre Regidbn Amazonas control
del 2023? en el primer

semestre del 2023
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¢.Cual es el nivel de
efectividad de la
participacion
multisectorial en el
abordaje del dengue en
la localidad de Pedro
Ruiz Gallo en Ia
provincia de Bongara en
la Regiébn Amazonas en
el primer semestre del
20237

Evaluar el nivel de
efectividad de la
participacion
multisectorial en el
abordaje del dengue
en la localidad de
Pedro Ruiz Gallo en
la  provincia de
Bongar& en la
Region Amazonas
en el primer
semestre del 2023
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Anexo: Matriz operacionalizacional

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

Variables Definicion Definicion Dimensiones Indicadores items Escala de
de estudio conceptual operacional medicion
Gestion de las Técnica:
. . . autoridades 1,2,3,4,5,7,9,10, encuesta
El trabajo  El trabajo articulado en )0 Articulacion e 11,12,13,14,15
articulado se el contexto de la integracion Instrumento:
. . intersectorial e Cuestionario
mecaniza prevencion y control

interinstitucional
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mediante la del dengue implicarala Participacion En una escala
S . . comunitaria ordinal tipo
participacion de un interaccion Likert
Trabajo enfoque cooperacion  efectiva Campanas de  6,8,16,17,18,19
. : . . Totalmente en
articulado colaborativo y entre diferentes gestion
desacuerdo
coordinado gue actores. Ademas, ambiental (1)
involucra la incluird a las En
participacion  de autoridades de salud, Participacion de desacuerdo
. . . (2)
diversos actores gobiernos locales, la poblacion
locales y instituciones de salud, Neutro (3)
organizaciones de organizaciones De acuerdo
la salud con el comunitarias, (4)
objetivo de educativas y otras Totalmente de
alcanzar un entidades relevantes. acuerdo (5)
objetivo comun. Labrin (2018)
El abordaje del Se caracteriza por la  Actividades Adopcion de Técnica:
Abordaje . : de prevencion . 4,12,17,18,19,20 encuesta
dengue es wuna adopcion de medidas g barreras fisicas
del y promocion 21,24,25
dengue variable que se coordinadas y y quimicas Instrumento:

refiere a las

estrategias y

multidisciplinarias, que

involucran al personal

Cuestionario
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medidas

implementadas

para

controlar y tratar la

prevenir,

enfermedad del

dengue

territorial

a nivel

de salud, autoridades
sanitarias, comunidad
y  otros sectores
relevantes, con el
objetivo de reducir la
incidencia de casos de
dengue, minimizar su
propagacion y mitigar
los impactos negativos
en la salud de Ila
poblacion. Las cuéles
serdn medidas por un
instrumento
denominado
“Cuestionario para el
abordaje del dengue’
de Farro (2019)

Actividades
control del
dengue

Adopcion de
actividades de
control

1,2,3,5,6,7,8,9
10,11,13,14,15
16,22,23

En una escala
ordinal tipo
Likert

1 = Nunca.

2 = Casi

nunca.

3 = A veces.

4 = Casi

siempre.

5 = Siempre.
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w ESCUELA DE POSGRADO

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asi como solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente:

1. No cumple con el criterio 2. Bajo nivel 3. Moderado nivel 4. Alto nivel

Observaciones (precisar si hay suficiencia);

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [X ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador WIGMARA BARADALES VEGA  DNI: 40353588

Especialidad del validador (a): Doctora en Gestion Publica y Gobemnabilidad. Magister en Gestion de los Servicios de Salud

1Claridad: EI item se comprende faciimente, g5 decr, =M Sabado 24 de junio del 2023

sinficlica y seméntica son adecuadas.

Coherencia: El item fiene relacion logica con la dimension o indicador que esta
midiendo

*Relevancia: El item es esencial o importante, es decir debe ser incluido

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los ftems planteados son suficientes
para medir la dimensidn

Firma del experto informante



\1_' ESCUELA DE POSGRADO

Leer con detenimiento los items v calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asi como solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente:

1. Ho cumple con el criterio 2. Bajo nivel 3. Moderado nivel 4. Alto nivel

Observaciones (precisar si hay suficiencia);

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [X ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador ANA JUDITH ROJAS MENDOZA  DNI:_33429303
Especialidad del validador {a): Master en Gobiemo v Gerencia de Senvicios de Salud

1Claridad: EI item =2 comprende facimente, es  deck,  su Sabado 24 de junio del 2023

sintactica y semantica son adecuadas.

Coherencia: El item tieme relazicn logica con la dimension o ndicador gue estd
midienda

‘Relevancia: El fem es esencial o importante, 25 decir debe sar incluido

Mota: Sufiziencia, se dice suficencia cuands los items planteados son suficientes
gara medir [a dimension

Ana Judith Rojas Mendoza
COP N°15035

Firma del experto informante
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~|j ESCUELA DE POSGRADO

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asi como solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente:

1. No cumple con el criterio 2. Bajo nivel 3. Moderado nivel 4. Alto nivel
Observaciones (precisar si hay suficiencia):
QOpinién de aplicabilidad: Aplicable [X ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador KETY PAIMA MESTANZA DNI:_ 18140596

Especialidad del validador (a): Master en Gobierno y Gerencia de Servicios de Salud

1Claridad: £l itemn se comprende faciimente, es  decir, su
sintactica y semantica son adecuadas.

*Coherencia: El item fiene relacion logica con la dimension o indicador que esta
midiendo

Relevancia: El item es esencial o importante, es decir debe ser incluido

Neta: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes
para medir Iz dimension

Sabado 24 de junio del 2023

KETY MARILU PAIMA MESTANZA

COP N° 10262

RNE N° 2502-E.09

Firma del experto informante
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CENTRO DE IDIOMAS

UNIVERSIDAD CESARVALLEJO

€D CON 2023 00-IN- 3462

CONSTANCIA

El Centro de Idiomas de la Universidad César Vallejo hace constar que PAZ PAZ,
CARLOS ALBERTO, con cédigo N.° 7002761817, ha realizado estudios de INGLES
POSGRADO EXTRACURRICULAR, equivalente a un total de 200 horas; obteniendo los
siguientes resultados:

0 PROMEDIOFINA ANO™ " PROGRAMA
INGLES | 19 (diecinueve) Enero 2023 | (Matricula Reqgular)
INGLES ] 17 (diecisiete) Febrero 2023 | (Matricula Reqular)
INGLES I 17 (diecisiete) Marzo 2023 | (Matricula Reqgular)
*La nota minima aprobatoria es 14/20,
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estime conveniente.

Chiclayo, 11 de junio de 2023.

Firmado digitalmente por: ERICA MERCEDES DE

PAZ BERROSP! DNI:08631501 RUC:20164113532

Motivo: Responsable de |a firma
Fecha y Hora: 11/06/2023 17:28:09

Dra. Erica Mercedes De Paz Berraspi
Jefe Nacional del Centro de Idiomas

Esta constancia puede ser verificada utilizando lectora de codigos o teléfono celular enfocando al cédigo QR, Documento electrénico emitido en el
marco de la Ley N* Ley N* 27269 - Ley de Firmas y Certificados Digitales, y su Reglamento aprobado mediante Decreto Supremo N* 052-2008-PCM.,
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Anexo: instrumento de recoleccién de datos

CUESTIONARIO

AUTOR Br. Guerrero Huertas, Ménica del Pilar
EDAD SEXO GRADO DE INSTRUCCION
INSTRUCCIONES:

El presente cuestionario es parte de un proyecto de investigacion académica, cuya finalidad es la obtencién de
informacidn sobre la opinidn que tiene usted sobre  TRABAJO ARTICULADO, como producto de su experienciaen la
comunidad. La informacion es confidencial y reservada, por lo que solicito que responda con la mayor sinceridad y
veracidad posible. No existen respuestas correctas o incorrectas. La forma de responder es colocando una (X) en el
recuadro que usted considere, de acuerdo al siguiente enunciado:

Nunca =1 Casi nunca =2 Aveces =3 Mayormente =4
Siempre =5
N° AFIRMACIONES 1 2 3 4

¢El Municipio se ha organizado con la comunidad para la limpieza de las calles,
limpieza de canaletas, corte de maleza?

¢E 1 Municipio ha realizado campaiias de recojo de eliminacion de criaderos del
zancudo en su comunidad?

éParticipan otras instituciones en estas actividades de prevencién del dengue
en su comunidad?

4 |;Las autoridades se preocupan en las necesidades de salud de su comunidad?

¢En el establecimiento el personal de salud le brinda la atencidén y un
tratamiento adecuada?

¢El establecimiento de salud se organiza con su comunidad para gestionary
mejorar los servicios de salud?

7 |éUsted cuenta con el servicio de agua todo el dia?

8 |éSe realizan la limpieza de los canales de drenaje de las aguas de lluvias?

¢El equipo de salud del establecimiento le realiza visitas a su domicilio para
brindarle orientacién de las medidas preventivas del dengue?

¢El establecimiento de salud realiza campafias de Atencion de salud signos y

10 sintomas y el riesgo de enfermarse de dengue?

11 |¢Usted recibe folletos sobre el dengue?

12 | ¢Usted escucha en la radio mensajes de prevencién del dengue?

¢El equipo de salud realiza talleres de comportamientos y estilos de vida

13 Saludables en la comunidad?

¢El personal de salud del establecimiento se preocupa por las necesidades de

14 salud y el autocuidado de usted de su familia y de la comunidad?

15 | éEl servicio publico de recoleccidn de basura pasa por su calle?

¢éLa comunidad se organiza para realizar gestiones en el municipio para

16 . .
mejorar las calles y avenidas?

¢éHay Participacion de la comunidad en las jornadas de limpieza (limpieza de

17
las canaletas, corte de maleza)?

¢éLos agentes comunitarios de la salud participan en las actividades de

18 prevencidn del dengue?

éLos lideres de su comunidad se comprometen en la vigilancia ciudadana e

19 | ) . .
intervienen las zonas focalizadas de riesgo de dengue?
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Anexo: instrumento de recoleccién de datos

TITULO: RELACION ENTRE LA EN PROMOCION DE LA SALUD Y LAS PRACTICAS DE PREVENCION DEL DENGUE
CUESTIONARIO. ABORDAJE DEL DENGUE
Autor: Br. Guerrero Huertas, Mdnica del Pilar

EDAD SEXO GRADO DE INSTRUCCION
INSTRUCCIONES:

Estimado :

El presente cuestionario es parte de un proyecto de investigacion académica, cuya finalidad es la obtencién de informacién
sobre la opinién que tiene usted sobre la ABORDAJE DEL DENGUE, como producto de su experiencia. La informaciéon es
confidencial y reservada, por lo que solicito que responda con la mayor sinceridad y veracidad posible. No existen respuestas
correctas o incorrectas. La forma de responder es colocando una (X) en el recuadro que usted considere, de acuerdo al
siguiente enunciado:

No realizan =1 Casi nunca realizan =2 A vecesrealizan = 3 Generalmente realizan =4
Siempre realizan =5

N° AFIRMACIONES 1 2 3 4 5

1 . . . L
éUsted elimina las aguas de lluvias que se acumulan en sus recipientes?

¢Usted elimina de su vivienda materiales que pueden ser criaderos de
2 Jzancudo como botellas, cocos, latas, llantas, chapitas u otros donde se
acumula agua?

¢Usted realiza la limpieza de su alrededor y canchén de su vivienda?

4 |:Usted mantiene las bolsas de basura Cerradas o amarradas?

5
¢Usted Limpia y desagua las aguas estancadas alrededor de la casa?
¢Usted Tapa con tierra los charcos de agua estancada?
éLos inspectores sanitarios le realizan la visita a su domicilio?

s éUsted Permite el ingreso del inspector sanitario a su vivienda para la
inspeccién de su vivienda?

5 ¢El personal que realiza lainspeccion de su vivienda le brinda

orientacién a las practicas saludables para prevenir el dengue?

10 |¢Usted Almacena agua en depdsitos?

11 |¢Usted mantiene tapados los depdsitos donde almacena agua?

12 |¢Usted Cambia el agua de sus depdsitos?

13 |¢Usted Lava los Depdsitos donde almacena agua?

14 |¢Usted Utiliza la escobilla para el lavado de los depdsitos?

15 ]¢Usted mantiene los depdsitos que no utiliza boca abajo?

16 |é¢Usted lavay cambia el agua de los bebedores los animales?

¢En el interior de su casa utiliza insecticida aerosol para eliminar a los
zancudos?

17

18 |¢Usted Utiliza espirales o sahumerio para eliminar los zancudos?

19 |¢Usted utiliza repelente sobre la piel expuesta?

éUsted utiliza el mosquitero cuando descansa para protegerse de la

20 picadura del zancudo?

21 éUsted utiliza las mallas de proteccién en las puertas y ventanas de su
casa?

22 |¢Usted permite el ingreso y acepta la fumigacién de su casa

23 |éUsted acepta que se le coloque larvicida a sus depdsitos?

24 |iUsted utiliza en sus floreros arena humedad?

éUsted Utiliza ropa de manga larga como poleras y pantalones para

25 . .
evitar la picadura del zancudo?
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POSGRADO |

e ths s 15 JUN 2023

"

+ARO DE LA UNIDAD, LA PAZ Y EL DESARROLLO"  [F 0 72 ,ﬂ/

Pimentel, 29 de mayo de 2023

Blologo Edinson Enrique Purlsaca Morante
Director de la Red de Salud Chachapoyas
Chachapoyas.

ASUNTO : SOLICITA AUTORIZACION PARA REALIZAR INVESTIGACION

Tengo a bien dirigirme a usted para saludarle cordialmente y al mismo tiempo augurarle éxitos en I3
gestion de la institucion a la cual Usted representa.

La Escuela de Posgrado de la Universidad César Vallejo Campus Chiclayo ofrece los Programas de
Maestrla y Doctorado, en diversas menciones, donde los estudiantes se forman para obtener el Grado
Académico de Maestro o de Doctor, a cuyo efecto deben elaborar, presentar, sustentar y aprobar un trabajo de

investigacion cientifica (Tesis), cuyos resultados benefician tanto al estudiante investigador como a la institucién
donde se reaiiza la investigacion.

Por lo expuesto, solicito a usted tenga a bien autorizar la realizacion de la investigacion que se detalla
en la institucion que dignamente dirige.

1) Apellidos y nombres de estudiante : Paz Paz Carlos Alberto

2) Programa de esiudios : Posgrado

3) Mencién : Maestria en Gestion de los Servicios de la Salud

4) Ciclo de estudios all[

5) Titulo de la investigacion + Nivel de Efectividad del trabajo articulado en el abordaje del
dengue a nivel territorial en Pedro Ruiz Gallo - Amazonas

6) Asesor : Dr. Nelson César Santisteban Salazar

Le anticipo mi agradecimiento por su gentil colaboracién.

Atentamente,

Dr. Juan Pablo Muro Moreno
Jefe de la Unidad de Posgrado - Chiclayo
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Anexo: Figura sobre el abordaje del dengue
Figura 4.

Comunicacioén social

Mayor énfasis
cuarto trimestre

!
e o i o s St O ke i,
e ———

&R FAGE fera FASE 2da FASE

Nota: desarrollo del abordaje del dengue durante sus dos fases

Figura 5.

Vigilancia comunitaria

Vigilancia
comi~taria

onformacion de visitadores

Nota: desarrollo de la vigilancia comunitaria propuesto entre las
avtividades de abordaje del dengue la DIRESA/ GERES/ DISA/ Microdrred
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Figura 6.

Campafas de eliminacion

Campaiia eliminacion
de criaderos
Primer trimestre

Campaiia eliminacion Campaiia eliminacién

de criaderos de criaderos
Tercer trimestre Cuarto trimestre

Lmea Basal

' Emision de Ordenanza Municipal
(1er mes de Actividades.)

----ﬁ

3. CAMPANA DE ELIMINACION

fIA% IB%

3. CAMPARIA DE ELIMINACION

DE CRIADEROS (inservibles) DE CRIADEROS (inservibles)

Nota: campafas desarrollado por las autoridades locales

Figura 7.

Actividades de recojo y procesamiento de residuos sélidos

TODO EL ANO

(Enero - Diciembre)

Linea Basal

4 RECOJO Y PROCESAMIENTO 4, RECOJO Y PROCESAMIENTO

DE RESIDUOS SOLIDOS DE RESIDUOS SOLIDOS

Nota: el recojo y procesamiento de residuos soélidos
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Tabla 12.

Estatificacion de la muestra

Anexo: estratificacion de la muestra

Tamaifio
., de

Poblacion . . . Fra_cmon_ ,de n= muestra

Sector Pi Qi N*Pj*Qi asignacion
total ) muestra el
Wi
estrado
Wi *no

Sector | 869 0,5 05 217,25 0,14799046 361 53
Sector Il 1875 0,5 0,5 468,75 0,3193199 361 115
Sector Il 1548 0,5 0,5 387 0,263623398 361 95
Sector IV 1094 0,5 0,5 273,5 0,1863079 361 67
Sector V 486 0,5 0,5 121,5 0,08276567 361 30
Total 5872 1468 361

Fuente: elaboracion propia .
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