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RESUMEN

El objetivo de la presente investigacion fue evaluar el nivel de conocimiento en
relacion a las actitudes sobre medidas preventivas de dengue en los pobladores
del distrito de Florencia de Mora 2023. EI método fue no experimental, la validez se
dio mediante el juicio de expertos por 3 profesionales de especialidad enfermeria y
la confiabilidad mediante el alfa de Cronbach con un valor de 0.928 para la variable
nivel de conocimiento y 0.856 para la actitud preventiva de dengue. La técnica
empleada para la recoleccién de datos fue a través de 2 instrumentos. El nivel de
conocimiento sobre el dengue y las actitudes de medidas preventivas del dengue.
Se obtuvo como resultado que, el 64% tienen conocimientos inadecuados y solo
36% un conocimiento adecuado, mientras que, el 92% presentan practicas
deficientes y solo 8% practicas buenas. Se concluyé que, el conocimiento se
relaciona con las actitudes sobre medidas preventivas de dengue, porque el valor
de significancia p= 0.001, aceptandose la hipotesis alterna, lo que significa que, a

menor conocimiento menor actitud preventiva de dengue.

Palabras clave: Conocimiento, actitud, medidas preventivas
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ABSTRACT

The objective of this research was to evaluate the level of knowledge regarding
attitudes about preventive measures towards dengue among the inhabitants of the
district of Florencia de Mora, 2023. The method was non-experimental, validity by
expert judgment of 3 nursing professionals, and reliability by Cronbach's-alpha with
a value of 0.928 for the knowledge-level variable, and 0.856 for the preventive
attitude towards dengue fever. The technique used for data collection was through
2 instruments, the level of knowledge about dengue fever and attitudes of preventive
measures for dengue fever. As a result, 64% have inadequate knowledge and only
36% have adequate knowledge, while 92% have deficient practices, and only 8%
have good practices. It was concluded that knowledge is related to attitudes about
preventive measures for dengue fever, with the significance level p= 0.001,
accepting the alternative hypothesis, which means that the less the knowledge, the

lower the preventive attitude towards dengue fever.

Keywords: Knowledge, attitude, preventive measures



INTRODUCCION

El dengue es una condicion de salubridad de alta prioridad debido a su
caracteristica endémica y epidémica, trasmitido por un mosquito del género
Aedes Aeypti, la cual, representa actualmente un arbovirus de incidencia global
en condiciones de mortalidad y morbilidad, afectando ademas el factor
econdémico. Sus representaciones clinicas son: fiebres indiferenciadas
(frecuentes en una nifia/o) y fiebres con cefaleas, malestares generales, dolor
osteomioarticular, con o sin exantemas, leucopenias y tipos de sangrados, y
graves como choques hipovolémicos por extravasaciones de plasmas, con

trombocitopenias moderadas o intensas .

Mayormente, la prevalencia de casos se identifica mas en paises de América
Latina y el Caribe, sudeste asiatico e islas del Pacifico occidental. Tal es asi que,
en Indonesia, se reportaron mas de los mil casos con un aproximado de mil
fallecimientos, donde, las incidencias fueron identificadas con cinco mil por cien
mil pobladores, una letalidad con un 0.83% e incidencias porcentuales de dengue
en el grupo etario de seis a catorce afios con un 78% y casos de hospitalizacion
de nifilos con tratamiento por dengue de un 25.0% en menores de quince afos.
En cambio, en Brasil la situacion endémica por dengue afectdo mas a la poblacion
adulta, donde fueron confirmados tres mil casos, con 150 casos por mes, en la
cual, el 57.0% fue de poblacion femenina y el 43.0% varones y sin reporte de

genero con 0.1% 23,

En Cuba, la epidemia por dengue tuvo mas relevancia entre los meses de agosto
con el 27% y en julio con el 26%, donde se registraron setecientos setenta y
nueve ingresos hospitalarios en la poblacion etaria de cuatro a dieciocho afos.
En la cual, se identificé que, en los varones tuvo una incidencia del 53% vy los
dolores abdominales fue el signo mas frecuente con el 71%. Mientras que, en
Colombia, en relacion a la enfermedad por dengue, de doscientos dos familias,
el 7.0% tiene conocimiento que el dengue es causado por un virus y el 40.0%
reconoce la sintomatologia distinta a la temperatura elevada, ademas, el 58.0%

realiza fumigaciones como medida de control *:5),



En Chiclayo, los casos de dengue se identificaron mas en la poblacion femenina
con el 53%, el 77.0% presentd dengue sin signos de alarma y con el 2% de
muertes. De los ochocientos setenta y cuatro casos, el 38% fue de casos
positivos y la sintomatologia identificada fue temperaturas elevadas, cefaleas,
artralgias, mialgias y disminucién de plaguetas. Por ultimo, en Madre de Dios, se
reportaron cuatro mil ochocientos noventa y tres casos, 4 veces mayor a la
incidencia del afio 2018, donde el 78% no mostré un signo de alarma, el 21% si
tuvieron un signo de alarma, en donde, cuarenta y dos fue de casos graves y

dieciocho fallecieron &7,

En este sentido, las consecuencias del dengue en la poblacién son la pérdida de
la salud debido a las complicaciones y/o patologias generadas por la carga viral,
inestabilidad en su calidad de vida, preocupacion y ansiedad ante la
recuperacion del contagio, fallecimientos debido al desconocimiento de la
enfermedad y la atencién inoportuna, por lo tanto, las consecuencias para los
centros de salud son: desconfianza de la poblacién ante su necesidad de

cuidado, desprestigio de la entidad de salud y del profesional sanitario ®).

Ante ello, las medidas para solucionar la problematica, son el asesoramiento
constante y la ejecucion de sesiones educativas-promocionales hacia la
poblacién sobre el dengue y las medidas preventivas e identificacién de signos
de alarma. Ademas, de la realizacién de planes para mitigar el incremento de
casos desde un panorama sectorial, donde respectivamente los centros de salud
y personal sanitario, deben realizar el monitoreo y seguimiento constante para la

intervencion oportuna de casos confirmados de dengue

Lo que motivo la investigacion es identificar la siguiente problematica: ¢ Como
influye el nivel de conocimiento sobre medidas preventivas de dengue en las

actitudes de los pobladores del distrito de Florencia de Mora, 2023?

En el presente trabajo de investigacion, el sustento tedrico se basa en los
conceptos de Nola Pender, donde, se rescata que el ser humano en su intento
de mejorar su condicion de vida, se impone a crear nuevos comportamientos o
conductas promotoras de salud en su interaccién con el entorno 9. Y desde el
ambito préactico servird para gestionar una mejor atencion oportuna y calidad de



cuidados entre profesionales sanitarios y pacientes; en el aporte social ayudara
a otras enfermeras a obtener nuevas herramientas de apoyo para reducir la
incidencia de casos de dengue, mientras que el aporte metodoldgico consiste,
en la elaboracion de instrumentos que servirdn de ayuda a otros profesionales

aplicando otras variables y metodologias.
Para dar respuesta al problema, se formulé el siguiente objetivo general:

Evaluar el nivel de conocimiento en relacién a las actitudes sobre medidas

preventivas de dengue en los pobladores del distrito de Florencia de Mora 2023.
Para lograr el objetivo general, se formulan los siguientes objetivos especificos:

O1: Valorar el nivel de conocimiento sobre medidas preventivas de dengue de

los pobladores del distrito de Florencia de Mora, 2023.

02: Valorar las actitudes de los pobladores sobre la aplicacion de medidas

preventivas de dengue en el distrito de Florencia de Mora, 2023.



Il. MARCO TEORICO

Arredondo A., De Quezada F., Guerrero G., Santana O (2019). Tuvo como
objetivo general analizar de la presencia de arbovirus en el continente
americano, su evolucién y complicaciones, estudio de revision sistematica, tuvo
como resultado que, el brote de los casos de dengue tuvieron gran impacto en
las personas, generando preocupacion y ansiedad ante el contagio, asi mismo,
para los sistemas sanitarios publicos se volvié un gran reto salvaguardar la salud
de la poblacion, pero debido a la constante deficiencia de planes de vacunacién
0 preventivos, influencié el incremento exponencial de casos confirmados e
incidencia de fallecimientos, a su vez, las sintomatologias en los ciudadanos
contagiados fueron temperaturas elevadas, poliartralgias, mialgias y sarpullidos
en etapa inicial. Se concluye que, el dengue es una situacion de riesgo y
prioridad en la salud debido a las faltas de vacunas y estrategias esenciales para

su control @D,

Barreiros E., Cavalcanti B., Da Silva D., Conceicao G., Miranda J (2019). Tuvo
como objetivo general demostrar las existencias de estacionalidad de dengue en
siete capitales de la amazonia brasilefia, estudio cualitativo, se hall6 como
resultado que, las dinamicas de transmisiones del dengue son multifactoriales,
la cual involucra el aspecto socioeconémico, ecolégico y ambiental, donde el
ecosistema tiene relacion con la condicién climatica que influyen en los ciclos
reproductivos del vector de la patologia. Se concluye que, el efecto del fenbmeno
La Nifia influye en los cambios climaticos de la regidn tropical, donde el afio de
mayores precipitaciones, se genera frecuentemente el caso de inundaciones,
sobre todo en asentamientos urbanos, lo cual genera a las proliferaciones del

brote del mosquito vector, y en consecuente el dengue 2,

Alvaré L., Alvarez M (2020). En Cuba, tuvo como objetivo general conocer la
infeccién por dengue en la poblacion pediatrica durante la pandemia por la
COVID-19, estudio cualitativo, se obtuvo como resultado que, las poblaciones
pediatricas no estan exentas de las infecciones por dengue y se reconocen que
la presentacion clinica puede ser distinta de pacientes asintomaticos, hasta un

paciente con temperatura elevada sin signo de manifestacion clinica



dermatoldgica o con dolores abdominales, vomito y diarrea o manifestacion
respiratoria de menor o mayor severidad. Se concluye que fue necesario la alerta
prioritaria hacia el grupo etario pediatrico para la realizacion de tratamientos
adecuados en la etapa temprana y poder efectuar un diagndstico diferencial para

la disminucién maxima de nimeros de contagios 13,

Angulo H., Aparicio D., Ariza A., Campo R., Polo M., Torres C (2022). En
Colombia, tuvo como objetivo general resumir la evidencia que existe en la
coinfeccion relacionada con el SARS-CoV-2 y el virus del dengue, revision
narrativa. Se obtuvo como resultado que, las pruebas positivas para COVID-19
o dengue en un area endémica no deben prescindir de la otra infeccion, puesto
que, las dos patologias deben ser consideradas como diagnaosticos diferenciales.
Se concluye, ante la severidad de casos identificados que es prioritario la
ejecucion estandarizada de campafias de vacunacién y analisis para descartar
la infeccion de las patologias, permitiendo asi, el tratamiento oportuno y
reduccion de casos, ademas, se enfatiza la realizacion de la educacion a la
poblacion sobre las medidas preventivas y fatores de alarma y/o riesgo, asi

mismo, incentivar a las personas una cultura preventiva 4.

Iglesias S., Saavedra J., Yamunaqué L (2020). Tuvo como objetivo general
conocer los conocimientos, actitudes y practicas sobre el dengue en escuelas de
Lambayeque - Perq, estudio observacional y descriptivo de corte transversal, se
obtuvo como resultado que, el 94.0% de estudiantes conocen sobre la infeccién
por dengue, y el 47.0% refieren obtener informacién por medios digitales como
la Tv, asi mismo, el 28.0% expresan identificar las sintomatologias como
temperatura elevada, los vomitos y las diarreas. Por otro lado, el 89.0% expreso
gue el tanque con agua sin los cuidados preventivos es el medio para la
reproduccién del dengue, el 86.0% reconoce la situacion viral del dengue como
una situacion de riesgo y el 87.0% considera que es una problematica que tiene
medidas para su prevencion y control adecuado. Se concluye que, la persona es

responsable de tener una cultura preventiva para prevenir casos de dengue 5.

Diaz C., Leguia J., Medrano O., Puescas P (2019). Tuvo como objetivo general

reflexionar sobre la letalidad por dengue en centros de salud del Seguro Social



Peruano durante la Costa del Nifio en el Norte del Peru - 2017, estudio analitico,
se obtuvo como resultado que, la influencia climatica del fendmeno costero tiene
gran implicancia en la aparicion de los vectores del dengue, aumentando no solo
su reproduccion sino que también proporciona el ambiente propicio para su
propagaciéon en masa, produciendo asi, el auge de casos por dengue sin
precedentes, a su vez, condiciona que los pobladores estén inmersos en la falta
de atencién oportuna debido al incremento de casos, Sé concluye que, los
sistemas sanitarios y control de epidemias virales trabajen conjuntamente en la
realizacibn de acciones preventivas hacia la poblacion para reducir la

propagacion de casos de dengue (1),

En esta perspectiva; se tiene que el soporte teérico se fundamenta en los
conceptos de Nola Pender, donde, se rescata que el ser humano en su intento
de mejorar su condicion de vida, se impone a crear nuevos comportamientos o
conductas promotoras de salud en su interaccion con el entorno, de tal forma, se
logre los resultados positivos que se produciran como expresion de la conducta
de salud en la aplicacion de medidas preventivas para evitar el contagio por el
dengue "), para la presente investigacion se consider6 trabajar con los 3

aspectos que plantea su esquema

El primero es sobre la caracteristica y experiencia individual, que abarca las
conductas previas relacionadas y el factor personal (biol6gico, psicolégico y
sociocultural), los dos componentes pretenden explicar que la experiencia
aprendida anteriormente pueden conllevar un efecto directo en la conducta de la
persona, teniendo como resultado el estilo de vida tanto favorable como
desfavorable para su salud, y en segunda instancia manifiesta que el factor
biolégico, psicoldgico y sociocultural impulsan una perspectiva hacia una nueva

conducta @7,

En el segundo aspecto trata sobre la cognicion y afecto relativo a las conductas
especificas, donde, fundamente 6 elementos: las percepciones de beneficios de
la accién (refiere que toda actitud es en beneficio para la salud), la percepcion
de barreras para la accién (explica sobre las acciones negativas que la persona

presenta en relacion a su comportamiento), la percepcion de auto — eficacia



(inculca que a una mejor actitud conlleva a un mejor estilo de vida), los afectos
relacionados de la actividad (es toda emocion que presenta un fin positivo como
negativo acorde a la conducta de la persona), las influencias personales y
situacionales, tienen relacién directa en el compromiso para adquirir una buena

o mala salud 18,

Finalmente el tercer aspecto, se refiere al resultado conductual, en la cual,
primeramente se propicia el compromiso para un plan de accion, manifestando
el fin deseado para lograr una mejor calidad de vida, es por ello que, la salud y
la conducta estan estrechamente enlazadas para conseguir estilos de vida
adecuados, y en segundo lugar trata sobre la conducta promotora de la salud,
es decir, es todo acciébn o comportamiento positivo para lograr que la persona

adquiera un estilo de vida 6ptimo para mejorar el bienestar y salud 19,

Asi mismo, se tiene otro concepto que es el conocimiento, definido como la
fuente de informacion adquirida por medio de la experiencia, en la cual, la
persona obtiene datos pertinentes sobre distintos temas, que serviran como base

para prevenir o realizar acciones que favorezcan su calidad de vida 9,

Dimensiones del conocimiento sobre las medidas preventivas del dengue,
abarcan 4 factores; el nombre del vector del dengue, hace referencia al
conocimiento adecuado de la persona para reconocer y nombrar el vector del
dengue. El segundo factor, las caracteristicas fisicas del vector del dengue, se
basa en que la persona tenga el conocimiento correcto para identificar la
caracteristica del vector del dengue a diferencia de un sancudo. Tercer factor,
es el lugar en que deposita sus huevos el mosquito adulto, hace referencia en el
conocimiento adecuado de la persona para reconocer los ambientes o lugares
de riesgo donde el dengue puede depositar sus huevos, de tal manera, se logre

efectuar medidas preventivas para reducir su incidencia de propagacion 9,

El cuarto factor, el lugar donde habita el vector, que engloba el conocimiento de
la persona para identificar de manera oportuna los ambientes donde el vector del
dengue habita, para propiciar medidas preventivas contra la infeccion y
propagacion 9. Y, por dltimo, el nivel de conocimiento, es definida como la

informacion o autoconocimiento representa un factor clave que predispone el



aumento o control de la enfermedad que la persona puede padecer, de modo
que, el conocimiento que se obtiene en relacion a la enfermedad, tiene mucha
influencia en el tratamiento, controlar y disminuir las sintomatologias que
repercute el padecimiento de la enfermedad en relacion a su propio cuidado que

la persona realiza @V,

En lo que se refiere al conocimiento se tiene que el adecuado es el nivel de
informacion idénea y clara que tienen las personas respecto al dengue, como
prevenirlo o cuales son sus sintomatologias en caso de una infeccién para ser
atendidos en una institucion de salud de manera oportuna. Mientras que el
inadecuado, es el autoconocimiento o datos obtenidos desde una perspectiva
incorrecta sobre el dengue, en la cual, las personas no saben sobre las medidas

preventivas o sintomas primarios del contagio %),

Otro concepto es la actitud, definida como la accion aprendida que conduce a un
accionar favorable o desfavorable ante una situacion 2. Y las actitudes
preventivas, es definida como una accién que se realiza continuamente para la
prevencion del dengue, donde, las personas adoptan una conducta protectora
en lavar, escobillar y tapar de manera hermética todo depésito de agua, con el
proposito de restringir la aparicion del vector de los zancudos a colocar sus

huevos e iniciar los ciclos de reproduccién del mismo 3,

Las dimensiones que incluye las actitudes, abarcan 3 aspectos; la proteccion
personal y del hogar, donde las personas utilizan medidas protectoras como
repelentes y vestimentas que impidan la picadura del Aedes Aegypti; y las
practicas de proteccion del hogar hacen referencia al uso de un mosquitero,
espiral, vigilar todo reservorio intradomiciliario y proteger las ventanas con una
malla ?3. El segundo aspecto, el manejo de reservorios, consiste en que los
integrantes del hogar realizan el cambio de todo reservorio deteriorado por uno
nuevo, ademas de la identificacion de los posibles objetos y espacios donde el
Aedes aegypti deposita sus huevos para su reproduccion; y el tercer aspecto,
los almacenamientos seguros del agua, se enfoca en que los integrantes del
hogar realicen de manera frecuente el adecuado lavado, desinfeccion y cubrir

todo reservorio de agua para evitar la aparicion del dengue 425,



. METODOLOGIA
3.1Tipo y disefio de investigacion:

3.1.1 Tipo de investigacion: Investigacion basica, porque su finalidad es
adquirir un conocimiento completo mediante la comprension de los
aspectos fundamentales de los fenémenos, eventos o realidades
observadas, ademas, contd con un enfoque cuantitativo, porque indaga
sobre las medidas de variables previamente establecidas, con el fin de
optar estrategias sistematicas, objetivas y rigurosas para la generacion
y refinamiento de conocimientos, a su vez, utiliza la reflexion deductiva

y generalizaciones ©6),

3.1.2 Disefio de la investigacion: El disefio de la presente investigacion es
no experimental porque no se tienen determinaciones aleatorias, ni se
manipula la variable o grupo de comparacion, es decir, los
investigadores observan al fenomeno sin realizar ninguna intervencion
(27, y es descriptivo porque permite la descripcion de la caracteristica
fundamental del fenbmeno, en la cual se utiliza un criterio sistematico
para proporcionar los datos pertinentes ?®, y es correlacional porque
permite reconocer las relaciones que existen entre 2 0 mas conceptos,
categorias o variables en contextos particulares y es de doble casilla
porque es una medida del grado en que se comparan dos variables 9.

Se efectlla sucesivamente como:

Tiempo OoX1

r
OoX2

M: 115

X1: Variable Nivel de conocimiento.
X2: Actitudes preventivas sobre el dengue en pobladores del distrito de
Florencia de Mora 2023.



3.2Variables y operacionalizacion:
Variable independiente: Nivel de conocimiento

Definicion conceptual: El nivel de conocimiento, definido como la fuente de
informacion adquirida por medio de la experiencia, en la cual, la persona
obtiene datos pertinentes sobre distintos temas, que servirAn como base
para prevenir o realizar acciones que favorezcan su calidad de vida. %
(Anexo 1)

Definicion operacional: Para la evaluacibn de los resultados cada
alternativa correcta tendra una puntuacion de 4 y sin responder 0, asimismo,
mediante la escala ordinal medi6é a la variable en estudio: Escalas para 10
preguntas, 10*4=40 maximo // 10*1= 10 minimo. R=40-10=30. AMPLITUD=
30/2=15. Inadecuado [5 - 25] y Adecuado: [25 - 40].

Dimension: Identificaciéon del vector del dengue
Escala de medicion: Escala de Likert

Variable dependiente: Actitudes preventivas sobre el dengue en

pobladores del distrito de Florencia de Mora 2023.

Definicion conceptual: Las actitudes preventivas, es definida como una
accion que se realiza continuamente para la prevencion del dengue, donde,
las personas adoptan una conducta protectora en lavar, escobillar y tapar de
manera hermética todo depdsito de agua, con el proposito de restringir la
aparicion del vector de los zancudos a colocar sus huevos e iniciar los ciclos

de reproduccion del mismo. 23 (Anexo 1)

Definicién operacional: Se realizaran encuestas acerca de las actitudes
preventivas sobre el dengue en pobladores del distrito de Florencia de Mora
2023, la cual constara de 10 preguntas, cada alternativa correcta tendra una
puntuacion de 4 y sin responder 0, asimismo, mediante la escala ordinal
medio a la variable en estudio: Escalas para 10 preguntas, 10*4=40 maximo
/[ 10*1= 10 minimo. R=40-10=30. AMPLITUD= 30/2=15. Practicas
deficientes [5 - 25] y Practicas adecuadas: [25 - 40].
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Dimension: Practicas sobre prevencion del dengue en el hogar
Escala de medicion: Escala de Likert

3.3Poblacion, muestray muestreo

3.1.1 Poblacién: La poblacion fue conformada por 115 pobladores del

distrito de Florencia de Mora.

Criterios de inclusion:

e Pobladores que pertenezcan al distrito de Florencia de Mora y que
accedan a ser participes del proyecto de investigacion.

e Pobladores que fueron atendidos en el hospital el Esfuerzo del
distrito de Florencia de Mora, y que tengan historia clinica con
diagnéstico de dengue para su respectiva identificacion para

efectuar las entrevistas.
Criterios de exclusion:

e Pobladores no que pertenezcan al distrito de Florencia de Mora y
gue no accedan a participar del proyecto de investigacion.
e Pobladores del distrito de Florencia de Mora, que presenten una

alteracion mental y con problemas de comunicacion.

3.1.2 Muestra: Al realizar el proceso estadistico para la captacion muestral

en un universo de estudio finito, se obtuvo un total de 89 usuarios.

3.1.3 Muestreo: El muestreo es probabilistico aleatorio simple, teniendo
como fundamento de que cada sujeto que conforme la poblacion de
estudio tendrd las mismas probabilidades de ser incluido en la

muestra, aplicando un proceso de seleccién mediante el sorteo al azar.

3.1.4 Unidad de andlisis: Un poblador del distrito de Florencia de Mora con

diagnostico de dengue confirmado.
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3.4Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos:

La técnica que se utilizé fue la encuesta, que es un medio de evaluacién que
permite la identificacion del nivel de conocimiento de las personas
encuestadas o analizar un fendmeno por medio del dialogo entre dos
personas, es decir, el entrevistador y entrevistado ©9. Y el instrumento fue
el cuestionario, que es una herramienta en la cual se cuenta con
interrogantes previamente establecidas para medir el grado de conocimiento
o medidas de prevencién ante una enfermedad GV. Se utilizé dos
instrumentos, la encuesta para medir el nivel de conocimiento sobre el
dengue, que consta de 10 interrogantes relacionado a todo aspecto del
dengue (que es, sintomas, infeccion, etc.) y la encuesta para evaluar las
actitudes de medidas preventivas del dengue, que abarcard de 10
interrogantes que serviran como método para verificar si los participantes

tienen actitudes preventivas contra la infeccion del dengue.

3.5Procedimientos:

El proyecto de investigacion fue presentado al Comité de Etica para su
respectiva aceptacion y desarrollo del mismo, posteriormente, el documento
oficial y validado por la universidad se llevo a la Red Trujillo, después el
hospital El Esfuerzo corroborard el permiso, donde fue firmado por la
institucion de Salud. El trabajo de investigacién que se realizé contd con lo
siguiente: elaboracibn de dos cuestionarios, uno sobre el nivel de
conocimiento que consta de 5 dimensiones a evaluar y dos sobre actitudes
preventivas sobre el dengue. La poblacion muestral fue conformada por 89
pobladores del distrito de Florencia de Mora.

3.6 Método de analisis de datos

Validez:

Se uso el método de validacion de contenido, mediante la “prueba de juicio
de expertos”, quienes fueron 3 profesionales de especialidad enfermera y en
base a sus criterios de incidencia en casos de dengue y conocimiento de la

realidad en la poblacion de estudio determinaron la aplicabilidad de los
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instrumentos evaluando la pertinencia de los items en relacién al constructo

evaluado por dimensiones.

Confiabilidad:

Para determinar la relacion entre variables se uso la prueba de alfa de
Cronbach en una muestra piloto compuesta por 20 individuos no
pertenecientes a la muestra principal. Al llevar a cabo este analisis, se obtuvo
un valor de 0.928 para la variable "Conocimiento en medidas preventivas de
dengue” y un valor de 0.856 para la variable "Actitudes en medidas

preventivas de dengue”.

3.7Aspectos éticos:

En los aspectos éticos de una investigacion se considero la autonomia, la
cual es el reconocimiento del derecho de las personas a decidir e informar
libremente sobre su participacion en la investigacion y precisando que puede
retirarse cuando lo crea conveniente si asi lo desea. Asi mismo, el
consentimiento informado, el cual es de caracteristica juridica y legal donde
se resalta las autorizaciones de todo participante en el desarrollo de la
entrevista con fin de analizar el fenémeno estudiado y la obtencion de datos.
La justicia es la plena entrega del desarrollo del resultado obtenido de las
entrevistas realizadas, de la cual, se hacen referencia a la igualdad de
entrega de los datos a todo participante sin distencion, otro aspecto ético es
la verdad donde abarca el significado de la veracidad del dato obtenido, para
Su respectiva interpretacion y analisis preciso sobre el fendmeno estudiado
para luego ser mostrado como un resultado conciso sobre lo que se desea
investigar. La beneficencia donde requiere una promocion segura del interés
propio sin prejuicios para que acepten participar en los estudios. Por dltimo,
esta la confidencialidad, se respeta la privacidad de las personas a lo largo
del estudio y la confidencialidad de la informacion obtenida cuando se

publican los resultados 3,
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IV. RESULTADOS

Tabla 1. Nivel de conocimiento en relacion a las actitudes sobre medidas
preventivas de dengue de los pobladores del distrito de Florencia de Mora,
2023.

Actitudes sobre medidas preventivas de dengue X2 V:Ior
Actitudes Actitudes
Deficientes % Buenas % Total %
Nivel de Inadecuado 57 64% 0 0% 57 64%
conocimiento
0.000
Adecuado 25 28.1% 7 7.9% 32 36% 240w
82 92.1% 7 7.9% 89 100%

Total

** La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).

Cuestionario: Nivel de conocimiento de dengue

Interpretacion: En la tabla 1 se observa que P valor entre las dos variables es
menor a 5%, lo que significa que hay una correlacion, es decir, a mayor
conocimiento mayor actitud preventiva de dengue o a menor conocimiento
menor actitud preventiva de dengue, obteniendo el 64% de pobladores con
conocimiento inadecuado y con actitudes deficientes, el 28.1% con
conocimientos adecuados, pero con actitudes deficientes, y solo un 7.9% con

conocimientos adecuados y con buenas actitudes.
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Tabla 2. Nivel de conocimiento sobre medidas preventivas de dengue de
los pobladores del distrito de Florencia de Mora, 2023.

Nivel De  Frecuencia  Porcentaje (%)
Conocimiento (n)
Poblador Masculino Inadecuado 42 47
Adecuado 0 0
Femenino Inadecuado 15 17
Adecuado 32 36
Total 89 100%

Cuestionario: Nivel de conocimiento de dengue

Interpretacion: De la tabla 2 se observa que el 47% de pobladores masculinos
tienen un conocimiento inadecuado, en cambio, el 36% de pobladoras
femeninas tienen un conocimiento adecuado y el otro 17% inadecuado.
Entonces, se infiere que, 64% de encuestados presentan conocimientos

inadecuados y solo 36% un conocimiento adecuado.
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Tabla 3. Actitudes de los pobladores sobre la aplicacion de medidas
preventivas de dengue en el distrito de Florencia de Mora, 2023.

Actitudes Frecuencia  Porcentaje (%)
(n)
Poblador Masculino  Actitud preventiva 42 47
deficiente
Actitud preventiva 0 0
buena
Femenino  Actitud preventiva 40 45
deficiente
Actitud preventiva 7 8
buena
Total 89 100%

Cuestionario: Actitudes preventivas de dengue

Interpretacion: De la tabla 3, se observa que el 47% de pobladores masculinos
y el 45% del sexo femenino tienen una actitud deficiente en la aplicacién de
medidas preventivas de dengue, en cambio, solo el 8% de pobladoras
femeninas tienen una actitud buena en aplicacién de medidas preventivas de
dengue. Entonces, se infiere que, 92% de encuestados presentan actitudes

deficientes y solo el 8% actitudes buenas.
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V. DISCUSION

En la tabla 1, se refiere al conocimiento y las actitudes sobre medidas
preventivas de dengue en los pobladores, donde, se hallé una correlacion entre
ambas variables, con un nivel de significancia p= 0.001. Aceptandose la
hipotesis alterna, 1o que significa que, a menor conocimiento menor actitud
sobre medidas preventivas de dengue, obteniéndose que el 64% de pobladores
tienen conocimiento inadecuado y con actitudes deficientes, seguidas, del
28.1% con conocimientos adecuados y actitudes deficientes, y solo un 7.9%

con conocimientos adecuados y con actitudes buenas.

Este resultado converge a lo obtenido por Barrientos y Berlanga. 34, quienes
obtuvieron un p=0,755 y con valor de Sig= 0.000; aceptandose la hipétesis
alterna, es decir, existe relacion entre el nivel de conocimiento y las préacticas
de medidas de proteccion especifica del dengue. Tarrillo y Valera. ©8, hallaron
una significancia bilateral de 0,000, es decir, P < 0,000, lo que significa que se
rechaza la hipotesis nulay se acepta la hipoétesis alterna, de manera que existe

correlacion entre el conocimiento holistico y la prevencion del dengue.

Este resultado diverge a lo obtenido por Huamani. G, quien obtuvo como
resultado un valor de p=0.190 y Sig= 0.05, observando que X2 c < 0.05,
rechazando la hipoétesis alterna y aceptandose la hipotesis nula, es decir, no
existe relacion estadistica significativa entre el conocimiento y la actitud
preventiva por dengue. Baella y Cruz. 9, tuvieron como resultado que, se
acepta la hipotesis nula rechazandose la hipétesis alterna, con un valor de
p=0.182, es decir, no existe relacion entre nivel de conocimientos y actitudes

preventivas de dengue.

Al encontrar resultados negativos, pero evidenciandose correlacion entre las
variables, siendo el 64% de pobladores con conocimiento inadecuado y con
actitudes deficientes y el 28.1% con conocimientos adecuados y con actitudes
deficientes. De la presente investigacion al haber encontrado porcentajes altos,
lo que significa, segin el modelo de Nola Pender @7; el factor cognitivo
perceptual de la persona ante un cambio situacional personal o interpersonal,

conllevan al cambio de actitudes y practicas saludables, este proceso no se
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logré, debido a la falta de informacion y descuido de los pobladores para
mejorar su calidad de vida, porque no realizaron la limpieza y desinfeccion de
los depdsitos de agua y fumigacion de sus hogares, aumentando asi la

propagaciéon del dengue.

No obstante, el 7.9% con conocimientos adecuados y con actitudes buenas, de
la presente investigacion se encontr6 un porcentaje bajo, pero que expresa
conductas saludables, lo que involucra segin Pender @7); la persona adopta
una conducta de promociéon de salud cuando desea un cambio, y ante la
percepcion de un riesgo influye en las actitudes preventivas de la persona, este
proceso se logrd, porque los pobladores ante el incremento de casos por

dengue, realizaron conductas de prevencién en sus hogares.

En la tabla 2, en relacién al nivel de conocimiento sobre medidas preventivas
de dengue de los pobladores, el 64% de encuestados presentan conocimientos
inadecuados y solo el 36% un conocimiento adecuado. Estos resultados
convergen con lo obtenido por Maita %, quien tuvo como resultado que, al
evaluar el nivel de conocimiento sobre el dengue, el 60.4% presentan nivel de
conocimiento medio, 20.8% bajo y 18.9% alto. Quispe y Zevallos “1, obtuvieron
que, el 56.92% de los pobladores posee un nivel de conocimiento regular, el
30.77% un nivel de conocimiento deficiente y el 12.31% un nivel de

conocimiento bueno.

En cambio, diverge con lo obtenido por Iglesias, Saavedra y Yamunaqué. (29,
quienes obtuvieron como resultado que, el 94.0% de participantes conocen
sobre la infeccion por dengue. Mientras que, Ferrer, Huaman y Santacruz. 2,
obtuvieron que, el conocimiento regular fue del 31,7% y una proporcion

importante demostraron conocimiento alto de un 15,0%.

El 64% tienen un nivel de conocimiento inadecuado de la presente
investigacién, al haber encontrado un porcentaje alto, el cual se puede
relacionar con las barreras propuestas por Pender como bloqueo anticipado,
imaginario o real y coste personal de la adopcién de una conducta determinada.
Tal es asi que, se tiene dentro de ellas; la desinformacion y la poca influencia

de campanfas preventivas de las instituciones de salud, conllevaron a que los
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pobladores no tomen conciencia debido a la falta de conocimiento sobre el
riesgo que repercute la propagacion del dengue. Teniendo en cuenta lo
referido, se tiene que, la conducta saludable es el resultante del conocimiento
de la persona que tiene el deseo de mejorar su estilo de vida, este resultado no
se logré, porque, los pobladores presentaron un déficit de conocimiento

conllevando a realizar conductas promotoras inadecuadas. 7

Sin embargo, tienen un 36% un conocimiento adecuado, un porcentaje bajo,
gue resalta factores personales categorizados como bioldgico, psicoldgico y
sociocultural, estos factores influyen en la conducta, marcando asi la naturaleza
de la persona, lo que significa, afadiendo al planteamiento anterior 17); las
conductas de los pobladores estan motivadas por el deseo de alcanzar el
bienestar, por ello, el conocimiento juega un papel importante en el desarrollo
de las practicas saludables, es decir, a través de la obtencién de fuentes de
informacion de las instituciones de salud tendran mayor conocimiento
generando buenas practicas, por lo que, se toma en consideracion que la toma

de decisiones de la persona se basan en el cuidado de su propia salud.

En la tabla 3, en relacion a las actitudes de los pobladores sobre la aplicacion
de medidas preventivas de dengue, se obtuvo que el 92% de encuestados
presentan actitudes deficientes y solo 8% actitudes buenas. Estos resultados
convergen a lo obtenido por Chaupin M. e Ignacio Y. “3, donde, el 80.4% no
tienen actitudes favorables ante las medidas preventivas de dengue. Mientras
que, Coronado Y. ¥4, encontr6 que, el 78.5% tienen actitudes preventivas de

dengue desfavorables.

Estos resultados divergen a lo obtenido por Ferrer, Huaman y Santacruz. ©®),
quienes obtuvieron como resultado que, el 74.2% tiene actitud favorable
respecto a las medidas preventivas de dengue. Cabello A., Galeano R.,
Ocampos S. y Ramos P @7, obtuvieron que, en cuanto a las actitudes de
prevencion el 84% de pobladores de Itaugua y el 80% de pobladores de San

Lorenzo consideran, tienen actitudes preventivas buenas de dengue.

El 92% de encuestados presentan actitudes deficientes, de la presente

investigacion al haber encontrado un porcentaje alto, lo que significa; en base
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la autoeficacia planteada por Pender, los pobladores no tuvieron las
capacidades personales suficientes para reorganizarse y efectuar conductas
promotoras de salud conllevando a un déficit de actitudes preventivas sobre el
dengue. Sin embargo, 8% practicas buenas, es un porcentaje bajo, pero se
resalta una practica favorable para una actitud saludable, lo que significa, segun
Pender 17; la autoeficacia influye en la barrera de las conductas, de manera
que a mayor eficacia llevara a una percepcién menor de la barrera para los
desempenios de las conductas, por lo que, los pobladores lograron derribar la
barrera logrando obtener conductas buenas sobre las medidas preventivas de

dengue.
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VI. CONCLUSIONES

1. Se logr6 encontrar la relacion entre el conocimiento y las actitudes sobre
medidas preventivas de dengue en los pobladores del distrito de Florencia
de Mora 2023, en una poblacion de 89 participantes, se utilizé la prueba
estadistica de Pearson, obteniéndose un nivel de significancia p= 0.001,
aceptandose la hipétesis alterna, lo que significa que, a mayor conocimiento
mayor actitud preventiva de dengue o a menor conocimiento menor actitud

preventiva de dengue.

2. Se identificaron el nivel de conocimiento sobre medidas preventivas de
dengue de los pobladores del distrito de Florencia de Mora 2023, donde el
64% de encuestados presentan conocimientos inadecuados y solo 36% un

conocimiento adecuado.

3. Se identificaron actitudes de los pobladores sobre la aplicacion de medidas
preventivas de dengue en el distrito de Florencia de Mora 2023,
obteniéndose que, el 92% de encuestados presentan actitudes sobre las

practicas.
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VIl. RECOMENDACIONES

e Efectuar investigaciones con un enfoque explicativo, para manipular la
variable nivel de conocimiento, para evaluar que sucede con la variable
medidas preventivas de dengue; este procedimiento permitird mejor criterio
para la identificacion de los elementos influyentes en el nivel de conocimiento
aplicando los conceptos de Nola Pender hacia una conducta promotora de

salud.

e Realizar otros trabajos de investigacion indagando otros factores que
puedan influenciar en el nivel de conociendo, de forma que, se identifiquen

otros elementos que tengan impacto en la variable de estudio.

e Realizar trabajos de investigacion cualitativa que permitan indagar las
vivencias de los pobladores sobre las actitudes hacia las medidas

preventivas del dengue.
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ANEXOS

ANEXO 1: TABLA DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLES DEFINICION DEFINICION DIMENSION INDICADORES ESCALA DE
DE ESTUDIO CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION
Variable El nivel de | Para la evaluacion de | Identificaciéon | ¢ Nombre del Ordinal
independiente: | conocimiento, definido | los resultados cada del vector del | Escala de Likert
Nivel de como la fuente de | alternativa correcta vector del Dengue Categoria:
conocimiento | informacién adquirida | tendra una puntuacion dengue e Caracteristicas ¢ Inadecuado:

por medio de Ila
experiencia, en la cual,
la persona obtiene
datos pertinentes sobre
distintos

temas, que

serviran como base
para prevenir o realizar
acciones que
favorezcan su calidad

de vida (20,

de 4 y sin responder 0,
asimismo, mediante la
escala ordinal medio a
la variable en estudio:
Escalas para 10
preguntas, 10*4=40
maximo // 10*1= 10
minimo. R=40-10=30.
AMPLITUD= 30/2=15.
Inadecuado [5 - 25] y

Adecuado: [25 - 40].

fisicas del vector

del dengue

e Lugar en que
deposita sus
huevos el

mosquito adulto.
e Lugar donde

habita el vector

[5 - 25]
e Adecuado: [25
- 40].




Variable
dependiente:
Actitudes
preventivas
sobre el
dengue en
pobladores del
distrito de
Florencia de
Mora 2023.

Las actitudes
preventivas, es definida
como una accién que
se realiza
continuamente para la
prevencion del dengue,
donde, las personas
adoptan una conducta
protectora en lavar,
escobillar y tapar de
manera hermética todo
depdsito de agua, con
el proposito de restringir
la aparicion del vector
de los zancudos a
colocar sus huevos e
iniciar los ciclos de
reproduccién del mismo
(23).

Se realizaran
encuestas acerca de
las actitudes
preventivas sobre el
dengue en pobladores
del distrito de Florencia
de Mora 2023, la cual
constara de 10
preguntas, cada
alternativa correcta
tendra una puntuacién
de 4 y sin responder 0,
asimismo, mediante la
escala ordinal medio a
la variable en estudio:
Escalas para 10
preguntas, 10*4=40
maximo // 10*1= 10
minimo. R=40-10=30.
AMPLITUD= 30/2=15.

Practicas
sobre
prevencion del
dengue en el

hogar

e Lava y escobilla
los recipientes en
los que almacena
agua.

¢ Utiliza repelentes

e Elimina el agua

acumulada en

recipientes dentro

de casa. (floreros,

bebederos de
animales)

e Tapa
adecuadamente
los tanques

e Uso de

mosquetero o tul
en casa

e Eliminar los
posibles criaderos

de zancudos.

Ordinal

Escala de Likert

Categoria:

e Practicas

deficientes
[10 - 25].

e Practicas

buenas [25 - 40].




Practicas deficientes [5 e Acude al médico o
- 25] y Practicas al hospital cuando
adecuadas: [25 - 40]. alguien de la
familia presenta
los sintomas de
contagio del

dengue.

e Alertar a sus
vecinos de la
presencia de la
enfermedad.

e Permite la
fumigacion y uso
de abate en el

hogar.




e Realiza

campafas
vecinales de
limpieza de

posibles focos de
incubacién y
reproduccion del

dengue.




ANEXO 2: INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

.
\I' UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Nivel de conocimiento y actitudes preventivas sobre el dengue en

pobladores del distrito de Florencia de Mora.

(Elaborado por Morales L, Navarro A, 2023)

. PRESENTACION

Poblador(a) tenga nuestro cordial saludo. Somos estudiantes de la Escuela
profesional de Enfermeria de la universidad César Vallejo — Trujillo; estamos
desarrollando el Trabajo de investigacion titulado “Nivel de conocimiento y
actitudes preventivas sobre el dengue en pobladores del distrito de
Florencia de Mora”. En este sentido, se le solicita su participacion respondiendo el

presente cuestionario.

. DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

1) Edad: 18 - 25 aflos () 26 — 35 afios() 36 —45 afo() 46- 55 afios()
2) Sexo: M () F ()

3) Grado de Instruccion: Sin instruccion () Primaria () Secundaria () Superior

()

ENCUESTA PARA MEDIR EL NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL

DENGUE (Elaborado por Quispe K, Zevallos M, 2019) (Elaborado por Coronado Y, 2021)
(Modificado por Morales L, Navarro A, 2023)

a. Datos relacionados con laidentificacion del vector de dengue:

1. ¢ Sabe que es el dengue?
Una enfermedad ('), un mosquito (), un virus (), no sabe ().

2. Sabe usted ¢ Como se transmite la enfermedad del dengue?
Picadura de un mosquito infectado ( ), se contagia de una persona a otra
(), tomando el agua contaminada ('), no sabe ().

3. ¢ Con que nombre conoces al vector (insecto) que produce el dengue?
Manta blanca (), Zancudo ('), mosquito ( ), no sabe ().

4. ;Como es el mosquito que transmite el dengue?



Es de color negro con patas largas y manchas blancas ( ),
Es muy pequefio (), Patas de color rojo (), no sabe ().

5. ¢ En qué zona y/o clima vive el mosquito que transmite el dengue?

Zonas tropicales y hiumedas (), En cualquier zona y clima ( ), Zonas de
clima frio (), No sabe ().

6. ¢ En qué lugar coloca los huevos el mosquito que trasmite el dengue?

En recipientes con agua almacenada ( ), En cualquier lugar ( ),
No sabe ().

7. De los siguientes sintomas ¢ Cudles estan presentes en el dengue?
Fiebre alta ( ), Dolor intenso detras de los ojos ( ), Dolor articular (),
Todas ()

8. ¢ A qué poblacién considera usted que afecta el dengue?

Nifios y Jévenes (), Adultos (), Ancianos (), Cualquier poblacién ().

9. ¢Si una persona se enfermd con dengue, cree Ud. que puede volver a
enfermarse otra vez?

Si, puede volver a enfermarse ( ); No, puede volver a enfermarse porque
ya le dio la enfermedad ( ); Quizas puede volver a enfermarse ( );
No sabe ()

10. Conoce usted ¢ Como se puede prevenir el dengue?

Con la vacunacion (); Con la fumigacion (); Con el uso de recipiente ();

Utilizando mosquiteros ( ); No sabe ()

NIVEL DE CONOCIMIENTO | PUNTOS

Inadecuado [5 - 25]

Adecuado [25 - 40]




IV. ENCUESTA PARA EVALUAR LAS ACTITUDES PREVENTIVAS DEL
DENGUE (Elaborado por Coronado Y, 2021) (Modificado por Morales L, Navarro A, 2023)

A continuacion, observa un listado de préacticas sobre prevencion del dengue,
analizara cada una y marcara en cada recuadro con (X) de acuerdo a su

respuesta segln corresponda

iITEMS
ACTITUDES SOBRE PREVENCION Sl NO
DEL DENGUE EN EL HOGAR REALIZA | REALIZA
1 Lava y escobilla los recipientes en los que
almacena agua.
2 Utiliza repelentes
3 Elimina el agua acumulada en recipientes
dentro de casa. (floreros, bebederos de
animales)
4 Tapa adecuadamente los tanques
5 Uso de mosquetero o tul en casa
6 Eliminar los posibles criaderos de
zancudos.
7 Acude al médico o al hospital cuando

alguien de la familia presenta los sintomas
de contagio del dengue.

DIMENSION PARTICIPACION COMUNITARIA

8 Alertar a sus vecinos de la presencia de la
enfermedad.

9 Permite la fumigacion en el hogar.

10 Realiza campafias vecinales de limpieza

de posibles focos de incubacion vy
reproduccion del dengue.

LAS ACTITUDES PREVENTIVAS DEL DENGUE PUNTOS

Practicas Deficientes [5 - 25]

Practicas Buenas [25 - 40]




ANEXO 3: CONSENTIMIENTO INFORMADO

.
\I' UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Formato para la obtencion del consentimiento informado

Titulo de la investigacion: Nivel de conocimiento y actitudes en medidas
preventivas de dengue en pobladores del distrito de Florencia de Mora, 2023

Investigador(es) principal(es): Morales Paz Laura Beatriz y Navarro Orrego
Ana Stephany Julissa

Asesor: Mg. Valverde Rondo, Maria Elena

Propésito del estudio

Saludo, somos investigadores que le invitamos a participar en la investigacion:
Nivel de conocimiento y actitudes en medidas preventivas de dengue en
pobladores del distrito de Florencia de Mora, 2023, cuyo propdsito es Evaluar el
nivel de conocimiento en relacion a las actitudes sobre medidas preventivas de
dengue en los pobladores del distrito de Florencia de Mora 2023. Esta
investigacion es desarrollada por el estudiante de la Escuela Profesional de
Enfermeria, de la Universidad César Vallejo, aprobado por la autoridad
correspondiente de la Universidad.

Procedimiento

Si usted decide patrticipar en la investigacion se realizara lo siguiente:

1. Se le presentara un cuestionario en el que tendra preguntas generales
sobre usted como edad, zona de domicilio, lugar de nacimiento y otros, no es
necesario que se anote su nombre, pues cada encuesta tendrd un cédigo; luego
se le presentaran preguntas sobre variables especificas de la investigacion.

2. El tiempo que tomaré responder la encuesta sera de aproximadamente 10
minutos, si gusta, puede responder ahora o0 comprometerse a hacerlo en otro
momento o lugar, nosotros lo buscaremos.

Informacién general: se le brindara a cada persona, la informacién para
cumplimiento de los principios de ética, se permitira cualquier interrupcién de
parte del entrevistado para esclarecer sus dudas.

Participacion voluntaria (principio de autonomia):

Puede hacer todas las preguntas para aclarar sus dudas antes de decidir Si
desea participar o no, y su decision sera respetada. Posterior a la aceptacion no
desea continuar puede hacerlo sin ningun problema.



Riesgo (principio de no maleficencia):

Indicar al participante la existencia que NO existe riesgo o dafio al participar en
la investigacion. Sin embargo, en el caso que existan preguntas que le puedan
generar incomodidad. Usted tiene la libertad de responderlas o no.

Beneficios (principio de beneficencia):

Se le informard que los resultados de la investigacion se le alcanzara a la
institucion al término de la investigacion. No recibira ningun beneficio econémico
ni de ninguna otra indole. El estudio no va a aportar a la salud individual de la
persona, sin embargo, los resultados del estudio podran convertirse en beneficio
de la salud publica.

Confidencialidad (principio de justicia):

Los datos recolectados deben ser andénimos y no tener ninguna forma de
identificar al participante. Garantizamos que la informacion que usted nos brinde
es totalmente Confidencial y no sera usada para ningun otro propésito fuera de
la investigacién. Los datos permaneceran bajo custodia del investigador principal
y pasado un tiempo determinado seran eliminados convenientemente.
Informacién especifica: Una vez que se haya terminado de brindar la
informacion general, se debe compartir la informacion especifica sobre la
investigacién: los datos que se requeriran, el hecho que se observard, o la accion
que se realizara en el cuerpo (medir, examinar) o alguno de los elementos de él
(exdmenes de sangre, orina, células, tejidos u otro material bioldgico), haciendo
énfasis que los resultados so6lo seran utilizados para la investigacion, sin
identificar a la persona. De desearlo, se puede brindar algun resultado de interés
clinico al participante voluntario.

Problemas o preguntas:

Si tiene preguntas sobre la investigacion puede contactar con el Docente Asesor
Mg. Valverde Rondo, Maria Elena  al correo electrénico
mevalverder@ucvvirtual.edu.pe o con el Comit¢é de Etica de c-
investigacion@ucv.es.

Consentimiento

Después de haber leido los propdsitos de la investigacion autorizo mi
participacion en la investigacion.

[Para garantizar la veracidad del origen de la informacion: en el caso que el
consentimiento sea presencial, el encuestado y el investigador debe
proporcionar: Nombre y firma. En el caso que sea cuestionario virtual, se debe
solicitar el correo desde el cual se envia las respuestas].



ANEXO 4: EVALUACION POR JUICIO DE EXPERTOS

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Nivel de
conocimiento y actitudes en medidas preventivas de dengue en pobladores del
distrito de Florencia de Mora, 2023". La evaluaciéon del instrumento es de gran
relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir de éste
sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicologico. Agradecemos

su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez:

Jara Garcia Elsa Lizeth

Grado profesional:

Maestria ( ) Doctor ( )
Licenciada en Enfermeria ( X )

Area de formacion
académica:

Clinica (X) Social ()

Educativa ( ) Organizacional ()

Areas de experiencia
profesional:

Enfermeria

Institucion donde labora:

Centro de Salud Florencia de Mora Parte Alta

Tiempo de experiencia
profesional en
el area:

2 a4 anos ( )
Mas de S5 afios ( X )

Experiencia en Investigacion
Psicométrica: (si corresponde)

No

2. Proposito de la evaluacion:

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala

Nombre de la Prueba:

Nivel de conocimiento y actitudes en medidas
preventivas de dengue en pobladores del distrito de

Florencia de Mora, 2023

Autores:

Morales Paz, Laura y Navarro Orrego, Stephany

Procedencia:

Universidad Cesar Vallejo

Administracion:

Individual

Tiempo de aplicacion:

10 minutos

Ambito de aplicacion:

Centro de Salud Florencia de Mora Parte Alta




Significacion: | La encuesta se realizé con la finalidad de valorar el
nivel de conocimiento sobre medidas preventivas de
dengue en las actitudes de los pobladores del distrito
de Florencia de Mora, 2023.

4. Soporte teorico

Escala/AREA Subescala Definicion
(dimensiones)

El nivel de e Adecuado En lo que se refiere al conocimiento se
conocimiento e Inadecuado tiene que el adecuado es el nivel de
sobre medidas informacion idonea y clara que tienen las
preventivas de personas respecto al dengue, como

dengue prevenirlo o cuales son sus

sintomatologias en caso de una infeccion
para ser atendidos en una institucion de
salud de manera oportuna. Mientras que el
inadecuado, es el autoconocimiento o
datos obtenidos desde una perspectiva
incorrecta sobre el dengue, en la cual, las
personas no saben sobre las medidas
preventivas o sintomas primarios del

contagio.
Evaluar las e Buena Otro concepto es la actitud, definida como
practicas e Deficiente la accion aprendida que conduce a un
preventivas del accionar favorable o desfavorable ante una
dengue situacion. Y las actitudes preventivas, es

definida como una acciéon que se realiza
continuamente para la prevencion del
dengue, donde, las personas adoptan una
conducta protectora en lavar, escobillar y
tapar de manera hermética todo depdsito
de agua, con el proposito de restringir la
aparicion del vector de los zancudos a
colocar sus huevos e iniciar los ciclos de
reproduccion del mismo.

5. Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacion, a usted le presento el cuestionario “Nivel de conocimiento y
actitudes en medidas preventivas de dengue en pobladores del distrito de
Florencia de Mora, 2023” elaborado por Quispe Singona Karina y Zevallos
Marmanillo Maria Alejandra, en el 2019; Coronado Iman Yerly Patricia, en el

2021; modificado por Morales Paz Laura Beatriz y Navarro Orrego Ana




Stephany Julissa en el afo 2023. De acuerdo con lossiguientes indicadores

califique cada uno de los items segun corresponda.

El item tiene
relacién logica
con la
dimension o
indicador que
estamidiendo.

Categoria Calificacion Indicador
1. No cumple con el El item no es claro.
criterio
CLARIDAD El item requiere bastantes
El itemse 2. Bajo Nivel modificaciones o una modificacién
cpmprende muy grande en el uso de las
facilmente, palabras de acuerdo con su
esdecir, su significado o por la ordenacién de
sintacticay estas.
semantica - : s
<on 5 Foderadomivel Se requiere una modificacion muy
SHSEIEEE . e§p§C|ﬁca (Ele algunos de los
términos del item.
) El item es claro, tiene semantica y
4. Alto nivel sintaxisadecuada.
1. totalmente en El item no tiene relacion légica con
desacuerdo (nocumple | ladimension.
COHERENCIA | con el criterio)

2. Desacuerdo (bajo
nivel de
acuerdo)

El item tiene wuna relacion
tangencial /lejana conla dimension.

3. Acuerdo (moderado
nivel)

El item tiene wuna relacion
moderada con ladimension que se
esta midiendo.

4. Totalmente de Acuerdo
(altonivel)

El item se encuentra esta
relacionado con ladimension que
esta midiendo.

RELEVANCIA
El item es
esencial o

importante, es
decir debe ser
incluido.

1. No cumple con el

El item puede ser eliminado sin
que se veaafectadala medicion de

criterio la dimension.
o El item tiene alguna relevancia,
2. Bajo Nivel pero otro item puede estar
incluyendo lo que mide éste.
3. Moderado nivel El item es relativamente
importante.

4. Alto nivel

El item es muy relevante y debe ser
incluido.

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

Dimensiones del instrumento:

« Primera dimension: El nivel de conocimiento sobre medidas preventivas de dengue

* Objetivos de la Dimension: Valorar el nivel de conocimiento sobre medidas
preventivas de dengue en las actitudes de los pobladores del distrito de Florencia
de Mora, 2023.

« Segunda dimension: Evaluar las practicas preventivas del dengue

e Objetivos de la Dimension: Valorar las actitudes de los pobladores sobre la
aplicacion de medidas preventivas de dengue en el distrito de Florencia de Mora,

2023.



Indicadores

item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/ Recomendaciones

El nivel de
conocimiento
sobre
medidas
preventivas
de dengue.

1. ¢ Sabe que es el dengue?

2. ;Como se produce la
enfermedad del dengue?

Sabe Ud. ;Como se ftrasmite la
enfermedad del dengue?

3. ;. Con que nombre conoces al
vector (insecto) que produce
el dengue?

4. ;Como es el mosquito que
transmite el dengue?

5. ¢En qué zona y/o clima vive el
mosquito que transmite el
dengue?

6. ;En qué lugar coloca los
huevos el mosquito que
trasmite el dengue?

7. ;Cuales de los siguientes son
sintomas del dengue?

De los siguientes sintomas ;Cuales
estan presentes en el dengue? Puede
marcar mas de una alternativa

8. ;A qué poblacion considera
usted que afecta el dengue?

9. ;Si una persona se enfermo
con dengue, cree Ud. que
puede volver a enfermarse
otra vez?

10. ;Cual considera que es el
riesgo principal que existe en
su lugar de residencia para la
presencia  del mosquito
trasmisor del dengue?

Conoce usted ;Cémo se puede
prevenir el dengue?

Con la vacunacion ( ); Con |la
fumigacion ( ); Con el uso de recipiente
( ), Utlizando mosquiteros ();
No sabe ()

Evaluar las
practicas
preventivas
del dengue

1. Lava y escobilla los
recipientes en los que
almacena agua




. Utiliza repelentes

. Elimina el agua acumulada
en recipientes dentro de
casa. (floreros, bebederos de
animales)

. Tapa adecuadamente los
tanques

. Uso de mosquetero o tul en
casa

. Eliminar los posibles
criaderos de zancudos.

. Acude al médico o al hospital
cuando alguien de la familia
presenta los sintomas de
contagio del dengue.

. Alertar a sus vecinos de la

presencia de la enfermedad

. Permite la fumigaciéon en el
hogar

10.Realiza campafas vecinales

de limpieza de posibles focos
de incubacion y reproduccion
del dengue

et ot
Jara Gardba Elsa Lizoi

%} UCRCIDAEN ENFERVE A
CEPTI43

FIRMA DEL EVALUADOR

DNI: 46460355




EVALUACION POR JUICIO DE EXPERTOS

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Nivel de
conocimiento y actitudes en medidas preventivas de dengue en pobladores del
distrito de Florencia de Mora, 2023”. La evaluacion del instrumento es de gran
relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir de éste
sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicolégico. Agradecemos
su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez: Mallqui Gonzales Katerine

Grado profesional: | Maestria ( X ) Doctor ()
Licenciada en Enfermeria ( )

Area de formaciéon | Clinica ( X) Social ()
académica:
Educativa ( ) Organizacional ()

Areas de experiencia | Enfermeria
profesional:

Institucion donde labora: | Centro de Salud Florencia de Mora Parte Alta

Tiempo de experiencia| 2 a4 anos ( )
profesionalen| Mas de Safos ( X )
el area:
Experiencia en Investigacion No

Psicométrica: (si corresponde)

2. Proposito de la evaluacion:

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala

Nivel de conocimiento y actitudes en medidas
preventivas de dengue en pobladores del distrito de
Florencia de Mora, 2023

Nombre de la Prueba:

Aitoras: Morales Paz, Laura y Navarro Orrego, Stephany

Procedencia: | Universidad Cesar Vallejo

Administracion: | Individual

Tiempo de aplicacion: | 10 minutos

Ambito de aplicacion: | Centro de Salud Florencia de Mora Parte Alta




Significacién: | La encuesta se realizd con la finalidad de valorar el
nivel de conocimiento sobre medidas preventivas de
dengue en las actitudes de los pobladores del distrito
de Florencia de Mora, 2023.

4. Soporte teorico

Escala/AREA Subescala Definicion
(dimensiones)

El nivel de e Adecuado En lo que se refiere al conocimiento se
conocimiento | e Inadecuado tiene que el adecuado es el nivel de
sobre medidas informacion idonea y clara que tienen las
preventivas de personas respecto al dengue, como

dengue prevenirlo o} cuales son sus

sintomatologias en caso de una infeccion
para ser atendidos en una institucion de
salud de manera oportuna. Mientras que el
inadecuado, es el autoconocimiento o
datos obtenidos desde una perspectiva
incorrecta sobre el dengue, en la cual, las
personas no saben sobre las medidas
preventivas o sintomas primarios del

contagio.
Evaluar las e Buena Otro concepto es la actitud, definida como
practicas ¢ Deficiente la accion aprendida que conduce a un
preventivas del accionar favorable o desfavorable ante una
dengue situacion. Y las actitudes preventivas, es

definida como una accion que se realiza
continuamente para la prevencion del
dengue, donde, las personas adoptan una
conducta protectora en lavar, escobillar y
tapar de manera hermética todo depdsito
de agua, con el propdsito de restringir la
aparicion del vector de los zancudos a
colocar sus huevos e iniciar los ciclos de
reproduccion del mismo.

5. Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacion, a usted le presento el cuestionario “Nivel de conocimiento y
actitudes en medidas preventivas de dengue en pobladores del distrito de
Florencia de Mora, 2023” elaborado por Quispe Singona Karina y Zevallos
Marmanillo Marialejandra, en el 2019; Coronado Iman Yerly Patricia, en el 2021;

modificado por Morales Paz Laura Beatriz y Navarro Orrego Ana Stephany




Julissa en el afio 2023. De acuerdo con lossiguientes indicadores califique cada

uno de los items segun corresponda.

Categoria Calificacion Indicador

1. No cumple con el El item no es claro.

criterio
CLARIDAD El item requiere bastantes
El  item se 2 Baio Nivel modificaciones o una modificacién

d . Bajo Nive
Commprenade muy grande en el uso de las
facilmente, palabras de acuerdo con su
e_sdecu_r, su significado o por la ordenaciéon de
sintacticay estas.
semantica . . -
o B e e Se requiere una modificacion muy
. Moderado nive 6
SHEEIaHEE e§p<e_0|f|ca clie algunos de los
términos del item.
) El item es claro, tiene semantica y
4. Alto nivel sintaxisadecuada.
1. totalmente en El item no tiene relacion logica con
desacuerdo (nocumple | ladimension.

COHERENCIA | con el criterio)

El item tiene
relacion légica
con la
dimension o
indicador que
estamidiendo.

2. Desacuerdo (bajo
nivel de
acuerdo)

El item tiene wuna relacion
tangencial /lejana conla dimension.

3. Acuerdo (moderado
nivel)

El item tiene wuna relacion
moderada con ladimension que se
esta midiendo.

4. Totalmente de Acuerdo
(altonivel)

El item se encuentra esta
relacionado con ladimension que
esta midiendo.

RELEVANCIA
El item es
esencial o)

importante, es
decir debe ser
incluido.

1. No cumple con el

El item puede ser eliminado sin
que se veaafectadala medicion de

criterio la dimensién.
] ) El item tiene alguna relevancia,
2. Bajo Nivel olf6 SEtEF

pero item puede
incluyendo lo que mide éste.

3. Moderado nivel

El item es relativamente

importante.

4. Alto nivel

El item es muy relevante y debe ser
incluido.

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

Dimensiones del instrumento:

« Primera dimension: El nivel de conocimiento sobre medidas preventivas de dengue

« Objetivos de la Dimension: Valorar el nivel de conocimiento sobre medidas
preventivas de dengue en las actitudes de los pobladores del distrito de Florencia
de Mora, 2023.

» Segunda dimensién: Evaluar las practicas preventivas del dengue

¢ Objetivos de la Dimension: Valorar las actitudes de los pobladores sobre la
aplicacion de medidas preventivas de dengue en el distrito de Florencia de Mora,

2023.



Indicadores

item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/ Recomendaciones

El nivel de
conocimiento
sobre
medidas
preventivas
de dengue.

. ¢ Sabe que es el dengue?

. Cémo se

produce la
enfermedad del dengue?

. ¢ Con que nombre conoces al

vector (insecto) que produce
el dengue?

. ¢,Como es el mosquito que

transmite el dengue?

. ¢En qué zona y/o clima vive el

mosquito que transmite el
dengue?

. ¢.En qué lugar coloca los

huevos el mosquito que
trasmite el dengue?

. De los siguientes sintomas

¢Cuales estan presentes en
el dengue?

. (A qué poblacién considera

usted que afecta el dengue?

. ¢Si una persona se enferméd

con dengue, cree Ud. que
puede volver a enfermarse
otra vez?

10. ;Cual considera que es el

riesgo principal que existe en
su lugar de residencia para la
presencia  del mosquito
trasmisor del dengue?

Evaluar las
practicas
preventivas
del dengue

1.

Lava y escobilla los
recipientes en los que
almacena agua




. Utiliza repelentes

. Elimina el agua acumulada
en recipientes dentro de
casa. (floreros, bebederos de
animales)

. Tapa adecuadamente los
tanques

. Uso de mosquetero o tul en
casa

. Eliminar los posibles
criaderos de zancudos.

. Acude al médico o al hospital
cuando alguien de la familia
presenta los sintomas de
contagio del dengue.

. Alertar a sus vecinos de la

presencia de la enfermedad

. Permite la fumigacion en el
hogar

10.Realiza campanas vecinales

de limpieza de posibles focos
de incubacién y reproduccion
del dengue

FIRMA DEL EVALUADOR
DNI: 70283694




EVALUACION POR JUICIO DE EXPERTOS

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Nivel de
conocimiento y actitudes en medidas preventivas de dengue en pobladores del
distrito de Florencia de Mora, 2023". La evaluacion del instrumento es de gran
relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir de éste
sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicoldgico. Agradecemos
su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez: Castillo Grados Jessica

Grado profesional: | Maestria ( ) Doctor ( )
Licenciada en Enfermeria ( X )

Area de formacion | Clinica ( X) Social ()
académica:
Educativa ( ) Organizacional ()

Areas de experiencia | Enfermeria
profesional:

Institucion donde labora: | Centro de Salud Florencia de Mora Parte Alta

Tiempo de experiencia| 2 a4 afos ( )
profesionalen| Masde5anos ( X )
el area:
Experiencia en Investigacion No

Psicométrica: (si corresponde)

2. Proposito de la evaluacion:

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala

Nivel de conocimiento y actitudes en medidas
preventivas de dengue en pobladores del distrito de
Florencia de Mora, 2023

Nombre de la Prueba:

Autores- | Morales Paz, Laura y Navarro Orrego, Stephany

Procedencia: | Universidad Cesar Vallejo

Administracién: | Individual

Tiempo de aplicacion: 10 minutos

Ambito de aplicacion: | Centro de Salud Florencia de Mora Parte Alta




Significacion: | La encuesta se realizé con la finalidad de valorar el
nivel de conocimiento sobre medidas preventivas de
dengue en las actitudes de los pobladores del distrito
de Florencia de Mora, 2023.

4. Soporte teorico

Escala/AREA Subescala Definicion
(dimensiones)

El nivel de e Adecuado En lo que se refiere al conocimiento se
conocimiento | e Inadecuado tiene que el adecuado es el nivel de
sobre medidas informacion idénea y clara que tienen las
preventivas de personas respecto al dengue, como

dengue prevenirlo o] cuales son sus

sintomatologias en caso de una infecciéon
para ser atendidos en una institucion de
salud de manera oportuna. Mientras que el
inadecuado, es el autoconocimiento o
datos obtenidos desde una perspectiva
incorrecta sobre el dengue, en la cual, las
personas no saben sobre las medidas
preventivas o sintomas primarios del

contagio.
Evaluar las e Buena Otro concepto es la actitud, definida como
practicas ¢ Deficiente la accién aprendida que conduce a un
preventivas del accionar favorable o desfavorable ante una
dengue situacién. Y las actitudes preventivas, es

definida como una accion que se realiza
continuamente para la prevencion del
dengue, donde, las personas adoptan una
conducta protectora en lavar, escobillar y
tapar de manera hermética todo depdsito
de agua, con el proposito de restringir la
aparicion del vector de los zancudos a
colocar sus huevos e iniciar los ciclos de
reproduccion del mismo.

5. Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacion, a usted le presento el cuestionario “Nivel de conocimiento y
actitudes en medidas preventivas de dengue en pobladores del distrito de
Florencia de Mora, 2023” elaborado por Quispe Singona Karina y Zevallos
Marmanillo Maria Alejandra, en el 2019; Coronado Iman Yerly Patricia, en el

2021; modificado por Morales Paz Laura Beatriz y Navarro Orrego Ana




Stephany Julissa en el afno 2023. De acuerdo con lossiguientes indicadores

califique cada uno de los items segun corresponda.

El item tiene
relacién logica
con la
dimension o
indicador que
estamidiendo.

Categoria Calificacion Indicador
1. No cumple con el El item no es claro.
criterio
CLARIDAD El item requiere bastantes
El itemse 2 Baio Nivel modificaciones o una modificacion
. Bajo Nive
cpmprende muy grande en el uso de las
facilmente, palabras de acuerdo con su
e§de0|r, su significado o por laordenacion de
sintacticay estas.
semantica . e .
B 3 T deradorivel Se requiere una modificacion muy
. Moderado nive i
adecuadas. e§p<a_C|f|ca c’ie algunos de los
términos del item.
) El item es claro, tiene semantica y
4. Alto nivel sintaxis adecuada.
1. totalmente en El item no tiene relacion logica con
desacuerdo (nocumple | ladimension.
COHERENCIA | con el criterio)

2. Desacuerdo (bajo
nivel de
acuerdo)

El item tiene una relacion
tangencial /lejana conla dimensién.

3. Acuerdo (moderado
nivel)

El item tiene una relacion
moderada con ladimensién que se
esta midiendo.

4. Totalmente de Acuerdo
(altonivel)

El item se encuentra esta
relacionado con ladimension que
esta midiendo.

RELEVANCIA
El item es
esencial o)

importante, es
decir debe ser
incluido.

1. No cumple con el

El item puede ser eliminado sin
que se veaafectadala medicion de

criterio la dimension.
o El item tiene alguna relevancia,
2. Bajo Nivel pero ofro item puede estar
incluyendo lo que mide éste.
3. Moderado nivel El item es relativamente
importante.

4. Alto nivel

El item es muy relevante y debe ser
incluido.

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

Dimensiones del instrumento:

« Primera dimension: El nivel de conocimiento sobre medidas preventivas de dengue

¢ Objetivos de la Dimension: Valorar el nivel de conocimiento sobre medidas
preventivas de dengue en las actitudes de los pobladores del distrito de Florencia
de Mora, 2023.

« Segunda dimension: Evaluar las practicas preventivas del dengue

¢ Objetivos de la Dimensién: Valorar las actitudes de los pobladores sobre la
aplicacion de medidas preventivas de dengue en el distrito de Florencia de Mora,
2023.



Indicadores

item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/ Recomendaciones

El nivel de
conocimiento
sobre
medidas
preventivas
de dengue.

1. ;Sabe que es el dengue?

2. ;Como se  produce la
enfermedad del dengue?

N |

¢ Coémo se transmite la enfermedad del
dengue?

3. ¢Con que nombre conoces al
vector (insecto) que produce
el dengue?

4. ;Como es el mosquito que
transmite el dengue?

5. ¢En qué zona y/o clima vive el
mosquito que transmite el
dengue?

6. ;En qué lugar coloca los
huevos el mosquito que
trasmite el dengue?

7. De los siguientes sintomas
¢Cuales estan presentes en
el dengue?

8. ;A qué poblacion considera
usted que afecta el dengue?

9. ;Si una persona se enfermo
con dengue, cree Ud. que
puede volver a enfermarse
otra vez?

10. ;Cual considera que es el
riesgo principal que existe en
su lugar de residencia para la
presencia  del mosquito
trasmisor del dengue?

Evaluar las
practicas
preventivas
del dengue

1. Lava y escobilla los
recipientes en los que
almacena agua




Utiliza repelentes

Elimina el agua acumulada
en recipientes dentro de
casa. (floreros, bebederos de
animales)

Tapa adecuadamente los
tanques

Uso de mosquetero o tul en
casa

Eliminar los posibles
criaderos de zancudos.

Acude al médico o al hospital
cuando alguien de la familia
presenta los sintomas de
contagio del dengue.

8.

Alertar a sus vecinos de la
presencia de la enfermedad

9.

Permite la fumigacién en el
hogar

10.Realiza campanas vecinales

de limpieza de posibles focos
de incubacioén y reproduccion
del dengue

FIRMA DEL EVALUADOR

DNI: 46179714




ANEXO 6: TAMANO DE MUESTRA

Doénde:
= Poblacién Total
= 1.96 al que es una seguridad de 95%
P= Proporcién esperada (en este caso el 50% = 0.5)
= (1-P) que es 0.5
= Precisién de 5% que es 0.05

110,4460
1,2454

M= 89



ANEXO 7: PRUEBA DE CONFIABILIDAD DE LOS INSTRUMENTOS
DE RECOLECCION DE DATOS

Confiabilidad

V1. Conocimiento en medidas preventivas de dengue.

Se uso Alfa de Cronbach, obteniéndose el valor de 0.928, siendo excelente.

Usando la formula:

=1 T

Dénde:
K = Ndmero de item de la prueba

¥ S? =Suma de la varianza de cada uno de los items de la prueba

SZ = Varianza de las puntuaciones de cada encuestado en el
total de la prueba

k xS S7

10 2.500 15.168

a@=—2x (1 ) — 0,928 > 0,75 = Excelente

168



VD. Actitudes en medidas preventivas de dengue
Para la Confiabilidad, se utilizo:

Se uso Alfa de Cronbach, obteniéndose el valor de 0.856, siendo excelente.

Usando la formula:

Donde:

K = Numero de item de la prueba
¥ S? =Suma de la varianza de cada uno de los items de la prueba

S% = Varianza de las puntuaciones de cada encuestado en el total de la prueba

k ¥S; S2
10 2.326 10.116
a=—2X (1 232 ) = 0,856 > 0,75 = Excelente



Muestra piloto 1

VI. Conocimiento en medidas preventivas de dengue

d1. Identificacién del vector de dengue | d1
Max i 1, 1, 1| 1| 1| 1| 1| 1 1 10
Min 0o/ 0 0| Of| O| O] O| O] O| O 0
1, 2| 3| 4| 5| 6| 7| 8 9| 10|sum

1 0} 1| 21 21| 1| 1y 1| 1, O 1 8
2 1| 1 1| 1| 1} 1| 1|, 1| 1 0 9
3| 1| 0| 0/ O O] O] 0| 0| O] O 1
4 1| 1| 1} 1} 1| 1| 1| 1| 1| 1 10
5| 0| 0| 0/ O O] O] 0| 0| O] O 0
6| 0| 0| 0| 0| Of Ol 0| O] 0| O 0
7 1, 1} 1| 1| 1| 1| 1} 1| 1 1 10
8 1, 1| 1| 1| 1| 1| 0] 0| 1 1 8
9| 0| 0| O/ Of O] O] 0| 0| 0| O 0
10} 1| 1| 1} 1| 1| 1y 0| 0| 1 1 8
11| 0| 0| O O 1| 1| 0| 0| 0| O 2
12 1| 1| 1} 1| 1| 1y 0| 0| 1 1 8
13| 0| 1| 1| 1| O] O 1| 1| 1| 1 7
14} 1| 1| 1} 1| 0O Of 1| 1| 1 0 7
15| 0| 0| 0| 0| 0| 0| 0| 0| O] O 0
16 1| 1| 1} 1| 1| 1y 0| 0| 1 0 7
17| 1| 1| 1| 1| 1| 1| 1| 1| 1| 1 10
18| 1| 1| 1| 1| 0| 0| 0| 0| 0| 1 5
19, 1| 1| 1| 1} 0f 0 0| 0] 1 1 6
20 0| 0| 0| 0| 0| O] O O/ O O 0

Resumen de procesamiento de

casos
N %
Casos Valido 20 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 20 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las

variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de

Cronbach

N de elementos

,928 10




Validacion por Items

Estadisticas de total de elemento
Varianza de Alfa de
Media de escala escala si el Correlacién total  Cronbach si el

si el elemento elemento se ha de elementos elemento se ha

se ha suprimido suprimido corregida suprimido
item01 4,7000 12,747 ,604 ,927
item02 4,6500 11,818 ,924 ,910
item03 4,6500 11,818 ,924 ,910
[tem04 4,6500 11,818 ,924 ,910
[tem05 4,8000 12,589 ,636 ,925
[tem06 4,8000 12,589 ,636 ,925
item07 4,9500 12,892 ,580 ,928
item08 4,9500 12,892 ,580 ,928
item09 4,7500 12,092 ,793 ,917

item10 4,8000 12,589 ,636 925




Muestra piloto 2

VD. Actitudes en medidas preventivas de dengue

Practicas sobre prevencion del dengue en el hogar | Participacion comunitaria
Max 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10
Min 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 | sum

1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 7
2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10
3 0 0 1 0 0 0 1 1 1 0 4
4 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 6
5 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10
6 0 0 1 1 0 0 1 1 1 1 6
7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10
9 0 0 1 1 0 0 0 1 1 0 4
10 0 0 0 1 1 1 0 1 1 0 5
11 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 7
12 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 9
13 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 3
14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10
15 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
16 1 1 0 0 0 0 0 1 1 0 4
17 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10
18 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 9
19 0 0 1 1 1 1 0 1 1 0 6
20 1 1 1 0 1 1 0 0 0 1 6

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 20 100,0
Excluido2 0 ,0
Total 20 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las

variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de
Cronbach N de elementos

,856 10




Validacion por Items

Estadisticas de total de elemento
Varianza de Alfa de
Media de escala escala si el Correlacion total  Cronbach si el

si el elemento elemento se ha de elementos elemento se ha

se ha suprimido suprimido corregida suprimido
item01 5,7000 8,011 ,651 ,834
item02 5,7000 8,011 ,651 ,834
item03 5,6000 8,358 ,565 ,842
item04 5,7000 8,221 ,570 ,841
item05 5,7000 7,905 ,693 ,830
item06 5,7000 7,905 ,693 ,830
{tem07 5,9000 8,621 ,421 ,854
item08 5,5000 9,000 ,385 ,855
item09 5,5000 9,000 ,385 ,855

item10 5,7000 8,221 570 ,841
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ANEXO 8: AUTORIZACION DE APLICACION DEL INSTRUMENTO

. . ." "’I". BICENTINARIO
RED DE S‘ALUD =:,, ‘g ::nw RTAD 207"
TRUJILLO W BEGION LA LEERTAD

Diraceitn Reqional de Sa4 LL
UTES N 6.8V 72 d KD ELESIT20-

“ARO DE LA UNIDAD PAZ Y EL DESARROLLO” D‘l/uLé...-...@ ,2
RECTPCION
CONSTANCIA ,POM /2.37 p o~

Ll DE PROYECTO DE IN N /

EL DIRECTOR EIECUTIVO DE LA RED DE SERVICIOS OE $ALUD TRUJILLO Y LA JEFE DE LA UNIDAD DE
DESARROLLO INNOVACION E INVESTIGACION QUE SUSCRIBEN:

HACEN CONSTAR

Qué; mediante hoja de tramite N* 17225-23, 16¢ Srés. NAVARRO ORREGO, ANA STEPHANY con DNI N*
70259000 y MORALES PAZ, LAURA BEATRIZ, con DNI N° 75539724; alumnas de la escuela de Enfermerfa
de la Universidad Cesar Vallejo; solicitan autorizacién para aplicar proyecto de investigacién titulado
“NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUDES EN MEDIDAS PREVENTIVAS DE DENGUE EN POBLADORES DEL DISTRITO
FLORENCIA DE MORA, 2023"; En amparo de la Resolucién de Direccién N° 001-A1-2023-UCV-VA-P12/DE. El
Comité de Investigacién de la Red Trujillo APRUEBA y AUTORIZA su ejecucién en el Hospital Distrital El
Esfuérzo, de la jurisdiceién de la Red de Salud Trujills.

Se expide la presente constancia a solicitud del Interesado para fines académicos; con el compromiso del
Director del Hospital; brindar las facilidades para aplicar el proyecto de investigacién; los investigadores
aplicar el proyecto con las exigencias éticas y previo consentimlento informado y alcanzar el proyecto e
Informe de los resultados de la investigacién, a través del correo electrénico
bdavalosalvarado@gmail.com.

LA PRESENTE CONSTANCIA NO ES VALIDA PARA TRAMITES JUDICIALES CONTRA EL ESTADO “

Gutle? Guticries
"CICR EJECUTVG

N LA LIGERTAD
EQIONAL DE SALUD Mg aewsvnbiA rado
0 muTLlo ESTE At X

“Justicia por I Prosperidad”
Esquina de las Turquesas N® 390 y las Gemas N9 380 - Urb. Santa Inés, teléfonos:- Telefax: 293955 (Administracién)

Pag. webh: WWW. utes6trujillo.com.pe



ANEXO 9: DICTAMEN

- |
h' UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

DICTAMEN DEL COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

N° 0165

Elque suscribe, presidente del Comité de Etica de la Escuela de Enfermeria: Dra. Cecilia
Guevara Sanchez, deja constancia que el Proyecto de Investigacion Titulado: “Nivel de
conocimiento y actitudes en medidas preventivas de dengue en pobladores del distrito de
Florencia de Mora, 2023”

Presentado por las autoras:
Morales Paz, Laura Beatriz (orcid.org/0000-0002-9487-9014)
Navarro Orrego, Ana Stephany Julissa (orcid.org/0000-0001-6569-1314)

Ha sido evaluado y aprobado, determinandose la continuidad del proyecto de
investigacion y cuenta con el dictamen: Favorable (X) Observado ( ) Desfavorable

()

Trujillo, 08 de noviembre de 2023

00 &‘-Qfo.i*@_:_‘l‘;(;

Dra. Cecilia Guevara Sanchez
Presidente del Comité de Etica en Investigacion
Programa Académico de Enfermeria.

1|Pagina



ANEXO 10: ABSTRACT

This document has been translated by the Translation and
Interpreting Service of Cesar Vallejo University and it has
been revised by the native speaker of English: Mark Stables.

Dr. Ana Gonzales Castaneda

Professor of the School of Translation
and Interpreting



