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RESUMEN

El presente estudio de investigacion tuvo como objetivo determinar la relacion de factores
asociados y el conocimiento de las mujeres embarazadas de COVID-19 en el Hospital
Belén de Truijillo; la metodologia empleada fue de tipo bésica con enfoque cuantitativo
con nivel exploratorio. El disefio no experimental descriptivo correlacional, porque no se
tuvo el control de las variables independientes, asi mismo se empleé el muestreo
probalistico aleatorio mediante el cual se obtuvo una muestra de 90 mujeres en las cuales
se aplicaron los cuestionarios mediante la encuesta. Los resultados sefialaron que los
factores que influyen en el nivel de conocimiento son la edad y el grado de instruccion
dando como resultado que el 40 % posee un nivel medio, el 35 % de las gestantes un
nivel alto lo cual nos indica la deficiencia de la educacion sanitaria sobre el COVID-19 en
relacion a la hipétesis planteada se acepta la hipétesis 1, concluyendo que si existe
relacion entre los factores asociados y el nivel de conocimiento sobre COVID-19 en

gestantes, con un valor de p=0.015.

Palabras Claves: Factores asociados, conocimiento, gestantes, COVID 19
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ABSTRACT

The objective of this research study was to determine the relationship of associated
factors and the knowledge of pregnant women of COVID-19 at the Hospital Belén de
Trujillo; the methodology used was of a basic type with a quantitative approach with an
exploratory level. The non-experimental descriptive correlational design, because the
control of the independent variables was not had, likewise the random probabilistic
sampling was used through which a sample of 90 women was obtained in which the
guestionnaires were applied through the survey. The results indicated that the factors that
influence the level of knowledge are age and level of education, resulting in 40% having
a medium level, 35% of pregnant women a high level, which indicates the deficiency of
education. about COVID-19 in relation to the proposed hypothesis, hypothesis 1 is
accepted, concluding that there is a relationship between the associated factors and the

level of knowledge about COVID-19 in pregnant women, with a value of p = 0.015.

Keywords: Associated factors, knowledge, pregnant women, COVID-19
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INTRODUCCION:

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) 2020, promulgo el estado de emergencia
sanitaria, causada por el COVID-19, obligando que los establecimientos sanitarios a
reestructuren sus servicios, soporte, cuerpo laboral y suministros para centrarse

exclusivamente en responder a la demanda de este estado de emergencia (1).

Los datos de COVID-19 siguen afadiendo a nuestra comprensién de la gestion de la
COVID cada dia; sin embargo, la informacién especifica sobre la gestién de la COVID
durante el embarazo sigue siendo algo limitada, por lo que la OMS recomendé que la
manera mas eficiente de prevenir y frenar la transmision de SARSCoV-2 es estar bien
informados y tomar medidas de bioseguridad adecuadas; ya que aun no sabemos como

esta enfermedad afectara al desarrollo del feto.

El Centro para el Control y la Prevencién de Enfermedades (CDC), mencionaron como
el embarazo afecta al cuerpo generando mayor vulnerabilidad de contraer las
enfermedades graves causadas por virus respiratorios como el COVID-19. (2) Estas
alteraciones en el cuerpo pueden prolongarse después del embarazo, por lo tanto, estas
mujeres son particularmente mas susceptibles;(3,4) en algunos estudios se ha
comprobado resultados maternos adversos, sin embargo, alin no esta claro el efecto
que puede tener el COVID-19 sobre el embarazo y el feto; por otra parte, la CDC
recomendo el distanciamiento entre la madre y el recién nacido hasta que se determine

que la condicion de la madre es aceptable.

En Ameérica hubieron mas de 60.458 confirmados, incluidas 458 muertes (1%) en
gestantes de 14 paises (32). En México, se notificaron 5.574 mujeres gestantes y
lactantes, con 140 muertes; de las cuales se confirmaron que el 2,5% son causadas
porSARS-CoV-2



El Instituto Nacional Materno y Perinatal (INMP) inform6 sobre un aumento de las
enfermedades respiratorias graves en mujeres embarazadas y madres lactantes
diagnosticadas con COVID-19 en la segunda ola de esta, segun el Ministerio de Salud
(MINSA).

En una publicacion de la Revista Peruana de Ginecologia y Obstetricia (5), se report6
un tamizaje con pruebas seroldgicas, identificando que la mayoria de los casos en
gestantes son asintomaticas, pero al momento de presentar algun sintoma, estos suelen

ser semejantes al del resto de las personas.

Durante la situacion de la pandemia, se observo la falta de conocimiento sobre el COVID-
19 por parte de las gestantes para eludir el contagio del nuevo coronavirus; como
consecuencia a falta de conocimientos, se generé un alto riesgo de experimentar
complicaciones obstétricas y neonatales que se reflejé en el porcentaje de gestantes

infectadas con COVID-19 y bebés prematuros.

En el Perl la pandemia fue asociada a la salud, la economia y las cuestiones sociales;
asi mismo el grado de afectacion, dolor y fallecimiento que se dio en este, fue
inversamente proporcional al grado de desigualdad socioeconOmica. Las poblaciones
mas pobres y vulnerables fueron afectadas de forma desproporcionada; siendo los
factores mas destacados en el incumplimiento del control prenatal por parte de las
mujeres embarazadas: el mayor porcentaje de estos casos se debieron a factores
socioculturales, que incluyeron una falta de conocimientos sobre el control prenatal y su
importancia durante el embarazo, y una preferencia por la venta de medicamentos no
controlados en farmacias. Asi mismo, tuvo un efecto sobre la atencion prestada en
centros sanitarios; los largos tiempos de demora y los obstaculos para concretar una
cita. Las caracteristicas demograficas intervinieron considerablemente en la inasistencia
a los controles prenatales, ya que las embarazadas debian caminar varios kildbmetros a

ciertas



horas para llegar a sus controles prenatales; la falta de comprension del entorno familiar

afectd negativamente al incumplimiento de los factores.

Como resultado planteamos la siguiente pregunta; ¢, Qué relacidn existe entre losfactores
asociados Y el nivel de conocimiento sobre COVID-19 en gestantes del HospitalBelén,
Trujillo - 20227?

En cuanto a la justificacion metodoldgica, este proyecto de investigacion proporciond
datos para el desarrollo de estrategias sanitarias, especialmente en el nivel primario de
atencion, donde se centrod la promocion y la prevencion de problemas sanitarios a través
de la aplicacion de programas educativos destinados a proporcionar informacion y
aumentar el nivel de conocimientos de las mujeres embarazadas sobre COVID-19, asi
como la contribucién a uno de los Objetivos de Desarrollo Sostenible, centrado en reducir

mortalidad materna.

En cuanto a la justificacion tedrica, nos adherimos a los conceptos de Nola Pender (4),
que nos permitieron identificar las variables que fueron influenciadas por las
caracteristicas situacionales, con él objetivo de fomentar el incremento de la salud en
cada familia e integrantes, conectando los procesos de aprendizaje que les permitieron

alcanzar un alto nivel de satisfaccion a través del conocimiento.

Asi mismo, la justificacion practica aporté de manera significativa en los cuidados y
educacidén que se le debe brindar a una madre gestante asi mismo permitié a los
profesionales de enfermeria realizar una valoracion en la cual se identifico cuales son
las caracteristicas que tiene cada ser humano, reconocer experiencias que afectan sus
acciones generados por la falta de conocimiento de como actuar contra el COVID-19,
asi mismo se logré promover acciones preventivas; como programas educativos, tele
consultas, sesiones educativas, campafas virtuales de como prevenir el contagio de
COVID en las gestantes; que ayudaron a disminuir el alto indice de muerte maternas y

neonatales.



El proposito del estudio fue determinar factores que se relacionan con el nivel de
conocimiento que cada gestante tiene acerca de la prevenciéon de COVID-19; los datos
recogidos sirvieron como guia para que las enfermeras faciliten a las embarazadas,
programas que contribuiran a la transmision del mensaje sobre la prevencion de la

COVID-19; ademas, de el propoésito de este.

El objetivo general del estudio fue determinar la relacion de los factores asociados con
el conocimiento de las mujeres embarazadas de COVID-19 en el Hospital Belén de

Truijillo.

Objetivos especificos:

Identificar los factores que influyen en las mujeres embarazadas en el Hospital Belén en
el nivel de conocimientos de Trujillo sobre la COVID-19.

Identificar el nivel de conocimiento sobre el COVID -19 en gestantes del Hospital Belén,
Truijillo.

Con respecto a las hipotesis tenemos las siguientes;

H1: Si existe relacion entre los factores y el nivel de conocimiento sobre COVID19 en
gestantes del Hospital Belén, Truijillo.

H2: No existe relacion entre los factores y el nivel de conocimiento sobre COVID19 en

gestantes del Hospital Belén, Trujillo.



MARCO TEORICO:

Se consideran investigaciones previas en el ambito internacional y nacional, en funcion
de la investigacion.

Azlan A, Hamzah M, Sern T, Ayub S y Mohamed, 2020 (6); en su estudio titulado "El
Conocimiento, comportamiento y las practicas publicas hacia Coronavirus: un estudio
transversal en Malasia", el propésito era averiguar los grados de entendimiento,
actitudes y destrezas publicas hacia coronavirus, realizar un estudio cuantitativo y
transversal utilizando estadisticas descriptivas y analisis de varianza unidireccional; el
tamano de la muestra fue de 3.640 individuos. Mientras que la tasa de respuesta global
al cuestionario de conocimientos fue del 80%, se demostré que los participantes tenian
posturas positivas hacia la vigilancia del COVID-19; teniendo en cuenta que los
integrantes tomaron medidas como evitar aglomeraciones (83,4%) y realizar una buena
higiene de manos adecuada (87,90%); la importancia de utilizar mascarillas desechables
fue la menos comun (51.2%); concluyendo en la importancia de los mensajes constantes
sobre la mejora de la gestion de la bioseguridad, aumentando asi el nivel de inteligencia,

proceder y método de la muestra.

Yassa M, Pinar B, Yirmibes C, Usta C, Haydar A, SandalK, Bilge A, Tug N; 2020 (7) en
su investigacion titulada "Actitudes de las gestantes a corto plazo, inquietudes y
conocimiento de la pandemia por Coronavirus. El objeto fue incluir la comprension de la
actitud, inquietudes e inteligencia de las gestantes, este fue un estudio transversal en el
qgue la poblacion estaba compuesta por 172 gestantes. Se constaté que las
embarazadas confian en el personal sanitario (92.4%) y su respeto ante estas
aumentaron (82,5%) durante el COVID-19, y asi mismo que 87.2% cumplieron con la
cuarentena; llegando a la deduccién de que las mujeres embarazadas no contagiadas

con una gravidez viable a corto plazo tenian disposiciones positivas.

M. Jiménez, C. Valarezo y M. Saraguro; 2021 (8) "Conocer las acciones de las

embarazadas frente al coronavirus "fue celebrado en el C.S. Tipo Velasco Ibarra”



de Machala, Ecuador. La encuesta fue realizada con gestantes que acudieron a consulta
externa de Obstetricia. El estudio inscribié a 100 participantes. Los hallazgos indicaron
que el 92% de las mujeres embarazadas son conscientes de las disposiciones de
bioseguridad para lograr la prevencion del Covid-19, mientras que un 90 por ciento
expresan temor de que su hijo recién nacido se infecte.

Asi mismo, se consideraron investigaciones nacionales; planteado por F. Osorio, D.
Rodriguez, S. Montalvo, A. Tapahuasco, J. Salazar y R. Kamiyama; 2020(9); en su
investigacion sobre Factores asociados al nivel de conocimiento en la disposicion de
precaucion de SARS-COV-2 en embarazadas, alumbramiento en 2 sociedades de PerU;
este estudio fue cuantitativo, prospectivo, transversal, y analitico; la comunidad del
estudio, fueron embarazadas y puérperas atendidas en 2 postas médicas en el Perq,
alguno de ellos esta localizado en un distrito urbano marginal en Chorrillos y otro en la

provincia de Utcubamba, Amazonas, no se calculé un tamafio especifico.

Poma E 2020(10); establecer los conocimientos sobre las acciones preventivas frente a
la pandemia Coronavirus, en las embarazadas del Centro de Salud Chilca— Huancayo,
determina que el conocimiento para fomentar el autocuidado hacia el Coronavirus -19
es benévolo, los medios de informacion fueron Tv y redes sociales. El siete de las
mujeres fueron diagnosticadas con resultado positivo de COVID-19 y el treinta cinco
experimentaron sintomatologia. Para evitar la recaida, debe proporcionarse una

educacion continua sobre el tema.

Villogas J 2020(11); en su estudio Predictivo para el principio tardio de la atencién
perinatal en gestantes en tiempos de pandemia; centro de Salud Las Moras, Huanuco-
2020; determina la relacion entre las variables predictoras y el inicio retrasado de la
atencion perinatal, los resultados indican que las variables predictoras conciernen a dos
dimensiones asociadas con el lento de la atencion. Dando como resultado que existe
una correlacién entre los predictores y el inicio de la atencion prenatal en gestantes

durante el COVID19 en el centro de Salud Las Moras.



Torres D 2020(12); Factores agregados al conocimiento y el comportamiento con
respecto a las manifestaciones clinicas de riesgo en mujeres embarazadas tratadas por
teleconsulta en el Instituto Nacional Materno Perinatal, sefialando asi que un 88,3% de
mujeres embarazadas demostraron un nivel avanzado de entendimiento y el 75,7%
demostraron una postura favorable hacia signos y sintomas de alarma. Los siguientes
factores que se relacionan a una posicion favorable fue el estado civil, asociado de la

paciente.

El Coronavirus es un miembro del género Coronavirus y de la familia CORONAVIRIDAE
(11); estos son virus zoondticos con una cadena positiva de ARN envuelta en una
cascara que contiene acido nucleico; estos se encuentran en humanos y otros
mamiferos, causando en estas varias enfermedades que pueden oscilar entre un
resfriado comun vy los fallecimientos; la propagacion se produce después de que se
presenten sintomas de la enfermedad; sin embargo, los pacientes con COVID-19 en un
estado grave lo suelen tener una mayor probabilidad de ser mas propensos a contraer
este virus con una infeccion leve, ya que eliminan una mayor cantidad de particulas

infecciosas.

Segun la OMS, este virus puede infectar a personas de cualquier etapa de vida, Sin
embargo, los mayores de 40 afios tienen mayor riesgo; aungue existe una vacuna,
también existen otras formas de evitar la infeccion; la OMS propone la limpieza clinica
de las manos con jabdén y abundante agua durante al menos veinte segundos, asi como
evitar el contacto directo con otras individuos que muestran sintomas de resfrio,
mantener distancia minima de un metro entre los sujetos y portar una mascara quirdrgica

doble que cubra la boca y la nariz.

Los humanos buscamos interpretar lo que nos rodea en el mundo, ya que este alimenta
nuestro interés y a la vez nos ayuda a dar respuestas a las cosas. Como tal, el
conocimiento es el resultado de las experiencias, acciones e interacciones de los
hombres con sus comparieros en el entorno en el que viven. El concepto del mundo y la
organizacion del conocimiento son proporcionados por el conocimiento, que consta de

tres componentes: el cerebro humano, la interpretacion y la naturaleza



El conocimiento es una manifestacion abstracta de las experiencias; aclara las dudas y
preguntas que surgen, con el Unico propésito de alimentar las ciencias a través de la
promocion de la transferencia de conocimientos. El conocimiento se ha considerado
tradicionalmente uno de los recursos mas utiles de una poblacion debido a su capacidad
para hacer que las acciones, tanto organizativas como individuales, sean mas
inteligentes y eficaces. Esto fomenta el desarrollo de productos y servicios novedosos y

constantemente superiores en términos de complejidad, adaptabilidad y creatividad.

Segun Bunge (23), los conocimientos fundamentales se clasifican en dos categorias: los
conocimientos cientificos y los conocimientos comunes. El conocimiento cientifico es
una forma de deducir y proceder que crea la percepcion de que uno es incapaz de
resolver determinados problemas; por lo tanto, este tipo de conocimiento comienza con
algo especifico y se incluye en el conocimiento ordinario. Mientras que el conocimiento
comun es un conocimiento no especializado que se va desarrollando con el tiempo y la
experiencia, se ratifica, se progresa o es rechazado por la indignacion, el conocimiento

cientifico se adquiere en ese momento.

Las gestantes (25) adquieren su conocimiento sobre medidas preventivas de COVID-19
desde diversas fuentes a través de la experiencia, por ejemplo el modo en que aprenden
sobre COVID desde su casa, la educacion que es orientada por los profesionales de
enfermeria, médicos y la comprension que tiene cada gestante acerca de COVID-19,
por ello las gestantes obtienen un conocimiento empirico, por lo tanto actian siguiendo
creencias, experiencias que algunos familiares sobrellevaron durante la emergencia
sanitaria, siendo estos los factores que intervienen; como el factor sociocultural; que se
denominan por el entorno, donde se establecen, con la religién y la escolaridad siendo
de suma importancia, ya que hay personas que solo se limitan a creer en los
conocimientos cientificos, y otra gran parte se limita a seguir con las creencias que
adoptan de su familia generando, interrupciones a las intervenciones médicas hacia la
gestante durante la pandemia; asi mismo el nivel de escolaridad bajo genera que se

adopten

conductas que generan factores de riesgo durante el embarazo limitando el acceso los

8



servicios sanitarios; interviniendo asi también los factores geogréficos, donde habitan
las gestantes, muchas veces generando el incumplimiento de las consultas prenatales,
sobre todo en la areas rurales, ya que las gestantes residen en pueblos alejados de los
centros de salud; teniendo como consecuencia la ausencia de las gestantes a los
programas del control prenatal. De la misma manera interfieren también los factores
econdmicos, siendo este el aspecto mas importante, ya que, a mayor disponibilidad, las

gestantes pueden contar con un mayor y rapido acceso a las instalaciones sanitarias.

En esta época de emergencia por COVID-19(9) las gestantes estan mas preocupadas
por la salud de sus familiares mayores, de sus hijos o del neonato por su economia o
por la forma de transmision, que por ellas mismas. Como consecuencias de estos
factores y la poca informacion es evidente que las gestantes van a presentar problemas
de salud mental significativa al contraer COVID-19, generando temor de acudir a los
programas de maternidad en los centros sanitarios, o que causa un inadecuado control
prenatal, que incrementa el riesgo de muerte materna y neonatal, Ademas, La OMS (28),
define el embarazo como el ciclo de duracion entre la fecundacion y el nacimiento. A lo
largo de este lapso, el lactante crece y se realiza dentro del utero de la mama. La edad
gestacional es el concepto comun mas utilizado a lo extenso del embarazo para explicar
lo avanzado que esta; el embarazo empieza una vez que finaliza la fijacion, que es el
lapso donde el blastocito se fija en la pared uterina unos cinco o seis dias después de la
concepcion, luego de esto, atraviesa el endometrio e invade el estroma. La implantacion
se concreta una vez que el area de la superficie del epitelio se cierra y concluye el
proceso de nidacion, iniciando asi la gravidez. Esto sucede en medio de las doce y

dieciséis semanas de gestacion.

Segun los CDC en 2020 (30), las mujeres embarazadas y las que estan
embarazadas recientemente tienen un mayor peligro de contraer padecimientos
graves por Coronavirus; algunas pueden tener un embarazo defectuoso; por lo

tanto, la transmision materno-infantil del coronavirus es poco probable durante el



embarazo, pero el recién nacido es susceptible de infecciébn de persona a persona
después del nacimiento. No se ha detectado el microorganismo en la amniocentesis ni
en la leche materna. Solo algunos neonatos fueron testeados positivos para el virus poco
después de su nacimiento. Sin embargo, el impacto pandémico del COVID-19 se ha
proliferado por la ficcion de folletos informativos sobre tratamientos potencialmente
vitales que no tienen validacion cientifica, la manipulacion de graficos que no
representan con precision la situacion real, las teorias conspirativas sobre la seguridad
en Internet y el uso indebido de material exclusivo para el uso médico, como los
pardmetros eléctricos acusandolo de muerte neuronal o un contextualizados que aluden

a la muerte neuronal.

La teoria de Nola Pender (4); la promocion de salud tiene como objetivo dar a la
sociedad, los recursos imprescindibles para ejecutar el derecho a la salud,
perfeccionarla, desempefiar con independencia las elecciones sobre ella; el modelo de
promocion de la salud es considerado una relacion en el area de salud, debido a que su
trascendencia se centra en motivar el avance comunitario y perfeccionar la calidad de
vida de los individuos, con esta teoria se busca impulsar la salud de los individuos como
un derecho de todos los sujetos; y de esta manera generar una cultura de salud, en

personas y familias, comunidades y sociedades.

Asi mismo Nola Pender (4) menciona que para conseguir un nivel oportuno de confort
fisico, psiquico y colectivo cada individuo o conjunto necesita establecer y llevar a cabo
propdsitos, para cubrir sus necesidades y modificar el ambito o ajustarse a él. La salud
se contempla como un recurso para la vida diaria, no como propésito de la vida, la salud
es un criterio positivo que destaca recursos comunes Yy individuales, juntamente con las
habilidades fisicas. Este modelo se recomienda por medio de los determinantes de la
promocion salud y los estilos de vida se separan en componentes intelectuales—
perceptuales que son el dogma, concepciones y principios que tiene sobre la salud que
la llevan o incitan a comportamientos o procederes definidos, determinando que el

individuo adopte conductas o decisiones que favorecen a la salud.

Esta teorista nos ayudara a buscar la explicacién de la relacion entre los factores que
afectan el nivel de conocimiento de gestantes causando modificaciones en la conducta.

Durante la emergencia sanitaria surgieron diferentes problemas como resultado de los
10



comportamientos individuales, el desconocimiento y el entorno que los rodea que
comprometen la salud, como, por ejemplo: las fuentes de informacion fueron dafiadas
por las influencias interpersonales y transitorias que generaron gran impacté en la
gestante causando que actiuen de manera negativa como consecuencia del propio temor
ocasionado por la desinformacién de las medidas de bioserigudad contra el Covid-

19.

Existen muchas barreras que impiden que las gestantes tengan un buen conocimiento
por lo tanto su autocuidado sera deficiente por ello con la promocion de salud
identificaremos cuales fueron las situaciones o creencias que influyen negativamente,
las dificultades que cada gestante presenta para poder elaborar un plan de accion contra
la infodemia y el desconocimiento favoreciendo las actitudes positivas para que cada
gestante logre alcanzar su bienestar y logrando reducir la mortalidad materna a causa
del SARS-Cov-2..
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METODOLOGIA

3.1 TIPO Y DISENOS DE INVESTIGACION
Tipo de investigacion:

Fue de tipo basica lo cual genero la busqueda de nuevos conocimientos sobre el tema
en estudio con enfoque cuantitativo debido a que se comprobd una hipoétesis planteada
con técnicas estadisticas y numéricas con nivel exploratorio, donde se investigé la

problematica ya que aln no existen investigaciones masivas del tema de estudio.

Disefio de investigacion:

El disefio es no experimental descriptivo correlacional, porque no tenemos el control de
las variables independientes asi mismo se realiz6 la investigacion sin manipular las
variables y de corte transaccional porque se recolectaron datos en un solo momento en
el aflo 2022, descriptiva porque se puntualizé en las caracteristicas de la poblacion en

estudio.
< X1
X2
G: Gestantes que se atendieron en el hospital Belén de Truijillo
X: Factores asociados

X: Conocimientos sobre COVID-19

X: Relaciéon entre ambas variables
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3.2 VARIABLES Y OPERACIONALIZACION:
VARIABLE 1 FACTORES ASOCIADOS
Definicion conceptual: Villar en el 2020, define los factores asociados al nivel personal,

social y ambiental, que determina el completo bienestar fisico de las personas (32).

Definicion operacional: Los datos fueron obtenidos mediante la utilizacion de la técnica
de encuesta por medio de un cuestionario elaborado por Elena Pomachagua Valdez

(26), el cual consta de 2 dimensiones y 8 preguntas.

Indicadores: Edad, namero de hijos, estado civil, grado de formacion académica,

ocupacioén, ingreso familiar (economia).

Escalade medicion: Nominal
VARIABLE 2: CONOCIMIENTO SOBRE COVID-19

Definicion conceptual: Ramirez (23), define el conocimiento como un grupo de
convicciones, noticias y experiencias que posee y obtiene una persona durante el
transcurso de su vida, como resultado de la informacion adquirida ya sea mediante la

educacion formal e informal sobre el COVID-19.

Definicién operacional: Los datos fueron recogidos utilizando la técnica de encuesta y
cuestionario el cual fue desarrollado por Elena Pomachagua Valdez
(26). El cuestionario consta de 4 dimensiones de las que se derivan 9 preguntas.

Escalade mediciéon: Ordinal, Intervalo, Ordinal, Ordinal
1-7 conocimiento alto
1-5 conocimiento medio

1-3 conocimiento bajo
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Indicadores: Medios por el cual se informé de COVID-19, conocimiento, periodo de
incubacion, sintomatologia, higiene de manos, distanciamiento social, medidas de

prevencion, padecié de COVID-19, presentd sintomas de COVID-19.

3.3 Poblacion, muestray muestreo

Poblacién: Estuvo conformada por 125 gestantes atendidas por consultorio externo

durante el mes de mayo, Hospital Belén de Truijillo 2022.

Criterios de inclusion:
Mujeres embarazadas de diferentes edades.
Gestantes atendidas en el hospital Belén.
Gestantes que aceptan y firman el consentimiento informado.

Gestantes que desean aprender mas sobre las practicas de bioseguridad ante el
COVID-19.

Criterios de exclusion:
No gestantes.
Embarazadas con enfermedades patoldgicas.
Gestantes que no desean participar.

Muestra: Se utilizé la férmula de poblacién finita en esta investigacion, para esto se

trabajo con 90 gestantes (ANEXO 05)
Muestreo: Probabilistico aleatorio, ya que se seleccionaron gestantes al azar.
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3.4 TECNICAS E INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS:

Para valorar las variables de factores y conocimiento de las gestantes sobre COVID-19,
se empled la técnica de encuesta, el instrumento que se aplicod fue el cuestionario.

Técnica

Se empled la técnica de la encuesta, la cual posibilitd recolectar de manera
sistematizada los datos acerca de factores y conocimiento de gestantes sobre el

coronavirus.

Instrumento

En la presente investigacion se utilizo como instrumento el cuestionario el cual beneficié
la recoleccion de datos para facilitar la ejecucion de la investigacion con enfoque
cuantitativo, sobre la base de un listado de cuestiones que dan eleccién de opcién

multiple.

El cuestionario consté de 2 partes, la primera parte referente a los factores asociados
esta compuesto por 5 items la segunda parte referente al conocimiento sobre COVID-
19 esta formado por 13 items cuyas alternativas otorgan contestacion a todas las
preguntas que han sido realizadas, fue elaborado por Elena Pomachagua Valdez dirigido
a madres gestantes de Huancavelica y modificado por Maldonado Moreno, Yesica y
Salazar Ramirez, Miluzka.

Cada interrogante ha sido calificada en dos categorias
Correcto = 2 puntos
Incorrecto = 0 puntos

Habiendo obtenido una nota de veinte si las cuestiones fueron contestadas de manera

correcta.
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3.5 PROCEDIMIENTOS

Se inicid por hacer la coordinacion con el personal del hospital Belén para describir los
alcances y beneficios que contrajo la presente investigacion, cuyo objetivo fue obtener
el permiso para realizar la aplicacion de los cuestionarios a las mujeres embarazadas,
para la recopilacion de la informacion sobre los factores asociados al nivel de

conocimiento.

Como segundo paso se procedio a la preparacion y validacion de las herramientas, las
cuales fueron evaluados por especialistas en el sector de estudio, con la finalidad de
decidir el contenido de cada item es importante y coherente con las variables en

medicion.

Para la aplicacion del instrumento, se coordiné su aplicacion la cual fue de manera
presencial, cuyo fin fue el de recoger los datos necesarios para realizacion del analisis

estadistico que permitié cumplir con cada uno de los objetivos de investigacion.
3.6 METODO DE ANALISIS DE DATOS

En la presente investigacion se procedido a analizar los resultados obtenidos por la
utilizacién del cuestionario, para dicho impacto se optd por trabajar en el programa
Microsoft Excel 365 para la tabulacion de la base de datos , y poder obtener el nivel de
frecuencias de las variables con el fin de presentarlas en tablas y figuras que permitieron
su posterior indagacion , también optamos por el empleo de estadisticas descriptivas ya
que obtuvimos los parametros de tendencia central: media, moda y mediana.

3.7 ASPECTOS ETICOS:

En la presente investigacion se respetaron los aspectos relacionados con la autonomia

ya que cada gestante es libre de decir si participar o no en nuestra
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encuesta aplicada, solicitando los permisos correspondientes de las gestantes para

obtener las comodidades necesarias para el desarrollo de esta.

Beneficencia, formé parte de nuestra investigacion, ya que esta busco identificar cual es
la relacion entre los factores asociados y el conocimiento sobre COVID19; asi mismo se
brind6 una guia para el mantenimiento actualizado del conocimiento, como resultado,

esta investigacion aporté de manera significativa al objetivo desarrollo sostenible.

Asi mismo se reconoci6 la voluntad de colaboracion por parte de cada miembro de la
poblacion, por eso solicitamos su consentimiento de formar parte de nuestra

investigacion.

Asi mismo se mantuvo la confidencialidad de su identidad de los integrantes de la
investigacion, dado que no se revelo ni se revelaran sus datos personales, ni el criterio
brindado para cada uno de los formularios con el fin no perjudicar la relacion terapéutica

entre enfermera - paciente.
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V.

RESULTADOS

En este capitulo se hace referencia las tablas y figuras de estadistica descriptiva y los
analisis paramétricos y no paramétricos de estadistica inferencial que se ha utilizado
para estructurar la informacion de esta investigacion, cuyas descripciones se muestran

al pie de cada uno de ellos:

Tabla 1

Tablas cruzadas entre los factores asociados al nivel de conocimiento sobre el Covid-19

en gestantes del Hospital Belén, Trujillo — 2022

Nivel de conocimiento

Factores asociados Alto Medio Bajo

fii. hi% fi hi% fi %

16a20 4 4.4%11 12,2%10 11,1
%

21a30 1820% 16 17,8% 3 3,3
%

32a40 1011.1%9 10,0% 9 10,0
Edad %

X?=12.29 y P =0.015 (p < 0.05) Se rechaza Ho

Sin estudios 0 0% 1 1,1% 7 7,8%
Primaria 2 22% 3 3,3% 5 5,6%
. 9 10,0%13 14,4% 8 8,9%

Secundaria
10 11,1%15 16,7% 1 1,1%

Grado de instruccion

11 12,2% 4 4,4% 1 1,1%
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Técnico superior 000 (p <5) SerechazaHo

0.0
Universitario
X2=36.01yP =0.
Menos de 500 6 6,7%8 8,9% 12 13,3%

Ingreso mensual 910,0% 22 24,4% 9 10,0%
De 501 a 1000

1001 a Z000 120 5,6% 1 1,1%

13,3%

Masde2000 5 1 1,1% O 0,0%
5,6%

X2=2527yP =0.000 (p <0.05)  Se

rechaza Ho

Fuente: Informacion recolectada de gestantes atendidas en el Hospital Belén de Trujillo
2022.

INTERPRETACION:

- Segun la relacion entre el factor “edad” asociado al nivel de
conocimiento sobre el Covid-19 en gestantes del Hospital Belén, Trujillo,
como maximo un 20% se ubica entre las edades de 21 y 30 mostrando
a la vez un nivel de conocimiento alto; y en cuanto al chi cuadrado
calculado X2 = 12.29 y una significancia de p=0.015 (p < 0.05), esto
indica que hay suficiente evidencia para demostrar que existe relacion

significativa entre el factor “edad” y nivel de conocimiento.

19



« instruccion técnico superior mostrando a la vez un conocimiento medio;
calculado X2 = 36.01 y una significancia de p = 0.000 (p < 0.05), esto
indica que hay suficiente evidencia para demostrar que existe relacion

significativa entre factor “grado de instruccion” y nivel de conocimiento

- Segun la relacion entre el factor “ingreso mensual” asociado al nivel de
conocimiento sobre el Covid-19 en gestantes del Hospital Belén, Truijillo,
como maximo un 24.4% tienen un ingreso de 501 a 1000 y muestran un
nivel de conocimiento medio; en cuanto al chi cuadrado calculado X2 =
25.27 y una significancia de p = 0.000 (p < 0.05), esto indica que hay
suficiente evidencia para demostrar que existe relacion significativa entre

el factor “ingreso mensual” y nivel de conocimiento.

Tabla 2 Factores de las mujeres embarazadas atendidas por consultorio externo

durante el mes de mayo, Hospital Belén de Truijillo 2022.

Factores de las gestantes fi hi%

Edad 16 a 20 25 27,8%
21a30 37 41,1%

31a40 28 31,1%

TOTAL 90 100%

Grado de instruccion Sin estudios 8 8,9%
Primaria 10 11,1%
Secundaria 30 33,3%
Técnico superior 26 28,9%
Universitario 16 17,8%

TOTAL 90 100%
Ocupacion Ama de casa 33 36,7%
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Independiente 9 10,0%

Desempleado 16 17,8%
Profesional no sanitario 21 23,3%
ante de otras areas, no 11 12,2%
rio
TOTAL 90 100%
Primigesta 44 48,9%
Secundigesta 30 33,3%
NuUumero de gestacion
Multigesta 16 17,8%
TOTAL 90% 100%
Menos de 500 26 28,9%
De 501 a 1000 40 44,4%
Ingreso mensual

1001 a 2000 18 20,0%
Més de 2000 6 6,7%

TOTAL 90 100%

Fuente: Informacion recolectada de gestantes atendidas en el Hospital Belén de Trujillo
2022.
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Tabla 3 Nivel de conocimiento sobre el Covid-19 en gestantes del Hospital Belén, Trujillo
—2022.

Nivel deN° dePorcentajes
conocimiento gestantes
Bajo 22 24,4
Medio 36 40,0
Alto 32 35,6
Total 90 100%

Fuente: Informacién recolectada de gestantes atendidas en el Hospital Belén de Trujillo
2022.
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Figura 1
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Descripcion:

Segun el nivel de conocimiento sobre el Covid-19 encontramos que del 100% de las 90
embarazadas atendidas en el Hospital Belén de Truijillo, en su mayoria el 40% poseen
conocimiento de nivel medio y en minoridad 24.4% conocimiento bajo.
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V.

DISCUSION

En la tabla 1 se pudo apreciar que los factores asociados conllevan una semejanza
con el estudio de Yassa 2020, ya que nos dan a entender que los factores como la
edad y el grado de instruccion intervienen en el proceso para la prevencién sobre el
COVID-19; concluyendo que las mujeres embarazadas no contagiadas, tenian
disposiciones positivas para el cumplimiento de las medidas protectoras,
demostrando que mientras el nivel de conocimiento que poseen sea mayor, mayor

sera el cuidado que posean con su salud.

Por lo tanto, los resultados obtenidos en la tabla 1, se asocian a nuestro objetivo
general ya que se comprueba que los factores edad, grado de instruccion e ingreso
mensual, si se relacionan al nivel de conocimiento que las gestantes poseen sobre
COVID-19.

Con lo cual los datos obtenidos concuerdan con el estudio de Torres (2020), el cual
nos dice que solo el 88.3% de las mujeres embarazadas demostraron un nivel mas
avanzado de conocimiento, de las cuales solo el 75.5% demostraron actitudes
favorables hacia como actuar bajo signos y sintomas de alerta (21), siendo grado

de instruccién, el factor mas importante que se asocia a una actitud favorable.

Por lo tanto, los resulta de la tabla 1, se asocian al objetivo general ya que se
comprueba que los factores, edad, grado de instruccion e ingreso mensual, se
relacionan al nivel de conocimiento que las gestantes poseen referente a COVID-
19.

Los resultados difieren con el estudio realizado por Empero (2020), la cual recalca
una asociacion con el estado civil de la gestante, por o que nos indica que esta

influye positivamente en los conocimientos sobre el COVID.

Por otro lado, el buen nivel de conocimiento hallado en este estudio, se asocia
a los factores que cada una de las gestantes pueda presentar, como por
ejemplo, la edad, el grado de instruccién y sus ingresos mensuales, los cuales
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guardan relacion con la buena informacion que las gestantes reciben y que
provienen de medios legitimos capaces de dar pesquisa verificada y correcta sobre
prevencion de COVID-19; viniendo de parte del personal profesional experimentado

o fuentes de informacion veridicos.

Al darle un enfoque tedrico, mencionamos el punto de vista de Dorothea, quien
sefiala una directa relacién entre el conocimiento y los procedimientos que los
individuos realizan por si y para si mismos. Por lo tanto, nos dice que el autocuidado
se debe aprender y desarrollar de manera deliberada y continuamente, acorde cada
persona lo necesite, menciona que la persona es capaz de utilizar sus ideas,
palabras para comunicarse y dirigir sus esfuerzos para lograr reflexionar sobre su
propia vivencia y acontecimiento durante la pandemia del COVID con objetivo de
mejorar su nivel de intelecto y acciones que brinden un buen cuidado materno —

perinatal.

En cuanto tabla 2 los resultados demuestran que segun el factor edad, el 41.1% de
las gestantes se encuentran en un rango de entre 21 a 30 afos, en el factor grado
de instruccion el 33.3% tienen secundaria completa, en cuanto al factor ocupacion
la mayoria de las gestantes con un 36.7% son amas de casa, mientras que en el
factor nimero de gestacion con un 48.9% de gestantes son primigestas, por ultimo,
el 44.4% solo tiene un ingreso mensual de s/.501 a s/.1000.

Comparando los resultados, hallamos que los factores que influyen en el
conocimiento, se asemejan a los resultados de Tituaia y Cochachin (2020);
asociando la realidad de los factores grado de instruccidén y ocupacion destacando
asi, la importancia de estos dos para que las gestantes obtengan un nivel de
conocimiento considerable respecto a lo que es el cuidado ante el COVID-19. A
diferencia del estudio realizado Por Villogas en el 2020 , menciona que existen
condiciones que causan déficit en el control oportuno que una gestante debe
conocer ,dentro de estos factores menciona el ingreso mensual y namero de
gestacion , las mujeres gestantes de extrema pobreza tiene un ingreso bajo lo que

da paso a que sufran de un déficit de
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conocimiento sobre lo que es el COVID-19, generando por la inasistencia a los
controles mensuales, dandole paso a la desinformacion sobre codmo prevenir esta
enfermedad.

Durante la pandemia del COVID_19 las enfermedades mentales aumentaron en 90
% la mayoria de estos fue causada por las situaciones de preocupacion que les
gestantes presentaron al aumentar los cosas de COVID_19 mayor fue el desempleo
de las personas ,generando un ingreso mensual bajo ,privando a la gestantes de
tener al asistir a sus controles generado la falta de educacion sanitariapor parte del

personal de salud.

Con relacion a la teoria de Nola Pender, esta menciona que existen muchas
barreras que impiden que las gestantes tengan un buen conocimiento, como el
namero de gestacion, ingreso mensual y ocupacién; los cuales nos indican que
mientras mayor sea el porcentaje de amas de casa el autocuidado sera deficiente,
por ello con la promocion de salud identificamos cuales fueron las situaciones o
creencias que influyen negativamente, las dificultades que cada gestante presenta
para poder elaborar un plan de accién contra la infodemia y el desconocimiento
favoreciendo las actitudes positivas para que cada gestante logre alcanzar su

bienestar y logrando reducir la mortalidad materna a causa del covid-19.

Para la tabla 3, la mayoria de las gestantes encuestadas 40% poseen un
conocimiento medio, y solo el 24.4% cuentan con un nivel bajo; por lo contrario de
la investigacion de Azlan (14); a las respuestas del cuestionario aplicado muestra
que el 80% de las gestantes mostraron tener una postura positiva hacia la vigilancia
del COVID-19, entre las cuales se dan las medidas de evitar aglomeraciones 83%,
el 88% realiza una adecuada limpieza de manos; detonando la diferencia entre el
nivel de conocimiento entre Malasia y Peru para la prevencion del COVID-19; a la
vez se indica que diferentes factores contribuyen a la diferencia de cuidados
dependiendo del lugar, como es el caso del estudio en Malasia, razén por la cual se

considera importante
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el nivel de conocimiento que poseen las gestantes no solo por su bienestar sino

también por el de su neonato.

Bunge en el 2020 (23), sefiala que el conocimiento se clasifica en dos, el cientifico
y los conocimientos comunes, lo que nos hace darnos cuenta de que la mayoria de
las gestantes adquieren sus conocimientos a través de las experiencias, por
ejemplo, el modo en el que aprende sobre los signos y sintomas del COVID-19

fueron adquiridos desde sus hogares y viendo casos del dia a dia

En este punto cabe resaltar que el conocimiento sobre COVID-19 se da de un
conocimiento empirico, siguiendo creencias y algunas experiencias, que algunas
familias sobrellevaron durante la emergencia sanitaria, siendo los factores

generales que intervinieron fueron el sociocultural, religioso y la escolaridad.

Asi mismo en el estudio realizado por Poma E 2020; se asemeja a nuestro estudio
ya que establece que los conocimientos sobre las acciones preventivas frente a la
pandemia Coronavirus, en las embarazadas del Centro de Salud Chilca— Huancayo,
es benévolo, los medios de informacién fueron Tv y redes sociales, solo 7 mujeres
que fueron diagnosticadas con resultado positivo de COVID-19 experimentaron
sintomatologia. Para evitar la recaida, debe proporcionarse una educacion continua

para mejorar el nivel de conocimiento sobre el tema.

La Organizacion Mundial de salud durante pandemia del COVID-19 mencioné que
para lograr disminuir los contagios y mejorar el conocimiento de las gestantes la
educacién sanitaria es el pilar fundamental, porque es un proceso dirigido a
promocionar estilos de vida saludables, y aumentar la cognicion a partir de la
identificacién de necesidades especificas persona, descendencia o comunidad. A
partir de sesiones educativas aplicadas en procesos formales e informales, que

realizan permanentemente esto guarda
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una estrecha relacion con el estudio realizado por Poma E (2020) en el cual el nivel

de conocimiento alto esta relacionado con la educacion sanitaria.

La teorista Nola Pender se basa en estrategias sanitarias las cuales se relaciona
con los resultados de los autores porque menciona que la comunicacion para la
salud es una estrategia clave destinada a comunicar a los habitantes sobre aspectos
concernientes a la salud y a conservar asuntos sanitarios fundamentales para
mejorar el nivel de conocimiento. El uso de los medios de informacion y los
multimedia, ademas de otras innovaciones tecnoldgicas para propagar informacion
sobre salud entre la poblacion, ampliar la concienciacion sobre fases propias de
salud personal y colectiva.

Algunas de las limitaciones que tuvimos al realizar esta investigacion fue la falta de
interés de las gestantes para la participacion; también la demora de la constancia
para aplicacion de los instrumentos de recoleccion de datos, ya que tuvimos que
esperar a una respuesta concreta para poder aplicar nuestras encuestas, lo que

retraso toda la investigacion

28



VI.

CONCLUSIONES

A partir de los resultados obtenidos, realizamos las siguientes conclusiones:

Se puede concluir inicialmente en que si existe una relacion entre los factores
asociados y el nivel de conocimiento sobre COVID-19 en las gestantes del Hospital
Belén de Truijillo ya que segun el estudio realizado se identificé que los factores segun
el valor de p=>0.05 tienen significancia estadistica se puede concluir que se rechaza
la hipbtesis alterna.

Se concluye también los factores que influyen en el conocimiento que las gestantes
tienen sobre el COVID-19, son determinados por el factor edad de gestantes entre
21 a 30 con el 41.1%, el grado de instruccion con secundaria completa siendo el
grupo mayoritario con 33.3%, ocupacién con el 36.7%, el nUmero de gestacion con
48.9% y por ultimo el ingreso mensual con un 44.4%; siendo la edad y el grado de

instruccion los mas resaltantes.

Por ultimo, con esta investigacién podemos concluir que el nivel de conocimiento
sobre el COVID-19 en gestantes del Hospital Belén de Trujillo es nivel medio con
40% seguido de un nivel alto en un 35% lo cual nos indica la deficiencia de la
educacion sanitaria sobre el COVID-19 en las gestantes a comparacion del estudio
realizado en Malasia, donde se observa que la mayoria de las embarazadas (88%)

mantiene una buena adaptacion hacia las medidas de bioseguridad.
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VII.

RECOMENDACIONES

Al Hospital Belén, a partir de los resultados obtenidos en relacion al nivel de
conocimiento regular, recomendamos informar y educar a la poblacion de gestantes por
medio de los respectivos profesionales de la salud sobre la correcta aplicacion de las
medidas de bioseguridad, ya sea al momento de su consulta presencial, teleconsulta, o

[lamadas telefénicas.

Para el personal de salud del Hospital Belén de Truijillo, brindar la respectiva informacion
a modo de prevencion del Covid-19 en las gestantes, siendo importante mantener
constantemente informada a la poblacion, ya que estas, al tener mayor conocimiento
podran prevenir alin mas la exposicion al contagio del coronavirus; manteniendo un trato

respetuoso y humanitario hacia las gestantes que han contraido coronavirus.

Se recomienda también realizar otros estudios de investigacién cualitativa de
conocimientos sobre medidas preventivas frente al COVID-19 en gestantes, para
monitorizar y de terminar las practicas que adoptan las gestantes frente a la situacion

encontrada.

Para las gestantes, informarse en todo momento sobre medidas de bioseguridad contra
el COVID-19, siempre recurriendo a fuentes confiables, en especial aquellas que brindan
indicaciones de proteccion para su estado, en conjunto con los profesionales de la salud
encargados, para buscar maneras de atencion donde no arriesgue su salud ni la de su
bebé.
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ANEXOS

ANEXO 01: Matriz de Operacionalizacién

VARIABLES DE
ESTUDIO

Factores
asociados

Conocimiento
sobre COVID-
19

DEFINICION
CONCEPTUAL
Villar (32) define los
factores asociados, al

nivel personal, social y
ambiental, que
determinan el estado de
salud de los individuos y
poblaciones.

Ramirez (23) define el
conocimiento como un
conjunto de ideas,
nociones y conceptos que
posee o0 adquiere el
hombre a lo largo de su
vida, como producto de la
informacion adquirida ya
sea mediante la
educacion formal e
informal sobre el COVID-
19.

DEFINICION
OPERACIONAL

Se obtendra datos mediante la
aplicacion de la técnica de
encuesta mediante un
cuestionario desarrollado por
Elena Pomachagua Valdez
(26), el cual consta de dos
dimensiones y 8 preguntas

Se obtendra datos mediante la
aplicacion de la técnica de
encuesta mediante un
cuestionario desarrollado por
Elena Pomachagua Valdez
(26); el cual consta de 5
dimensiones de las cuales
desprendes 18 preguntas.

DIMENSION

Factores
sociodemogréficos

Factores econémicos

medios de informacién

conocimientos basicos
sobre el covid-19

medidas preventivas

estado de salud al momento
de la encuesta

INDICADORES

Edad

NUmero de hijos
Estado civil.

Grado de instruccién

Ocupacion
Ingreso familiar
Tipo de vivienda
Tipo de vecindario

Medios por el que se
informé de COVID-19

Conocimiento
periodo de incubacién.
signosy sintomas

Lavado de manos.
Distanciamiento social.
Medidas preventivas

Padecio de COVID-1.
Present6 sintomas de
COVID-19.

ESCALA DE
MEDICION

Nominal

Ordinal

Intervalo

Ordinal

Ordinal

Fuente: encuesta de la investigacion “Conocimiento de las medidas preventivas frente a la pandemia COVID - 2019, por las gestantes C.S.
Chilca,2020



ANEXO 02: CUESTIONARIO

CUESTIONARIO FACTORES ASOCIADOS AL NIVEL DE CONOCIMIENTO
SOBRE COVID-19 EN GESTANTES

Estimadas gestantes, somos de la Universidad César Vallejo de la carrera de
Enfermeria,

agradecemos que participe en esta investigacion, a continuacion, les
presentamos,

nuestro cuestionario sobre factores asociados al nivel de conocimiento sobre
COVID_19

en gestantes de Trujillo 2021

Instruccion: Para dar respuesta a la primera parte deberd marcar con una X la
respuesta,

en la segunda parte debera leerlas y seleccionar la alternativa de respuesta
encerrando

con un circulo la respuesta que represente su forma de pensar frente a la pregunta

|.-Datos Generales:

Edad:

Grado deinstruccién alcanzado:
a. Sin estudios

b. Primaria

c. Secundaria

d. Técnico superior

e. Universitario

Ocupacion
a. Ama de casa
b. Independiente



c. Desempleado
d. Profesional no sanitario

e. Estudiante de otras areas, no sanitario

Cual es el Niamero de gestacion
a. Primigesta
b. Secundigesta

c. Multigesta

Ingreso mensual en soles peruanos:
a. Menos de 500

b. De 501 a 1000

c. 1001 a 2000

d. Mas de 2000

[I. Conocimiento sobre la Covid 19

1.- Medios por el que seinformo sobre el COVID - 19:
a. Redes sociales (WhatsApp, Facebook)

b. Tv

c. Radio

d. Personal de salud

e. Familiares

2. ¢Los medios porlos que se informa son confiables?
a. Si
b. No

3.- ¢ Por qué medios se transmite el COVID -19?
a. Por la comida, en restaurantes que no tienen un protocolo de manipulacion de

los



alimentos

b. Por gotas respiratorias y superficies o cosas contaminadas (fomites) de una
persona

infectada

c. Porlos animales o0 mascotas de la casa, del animal al humano

4.- ;Cuantos dias es el periodo de incubacion?
a. 20 a 25 dias después de la infeccién
b. 10 — 17 dias después de la infeccion

c. De 5 -6 dias después de la infeccion

5.- ¢ Cuales son los sighos de alarma?

a. Sensacion de falta de aire o dificultad para respirar
b. Desorientacion o confusion

c. Fiebre mayor a 38 grados C° por mas de dos dias.
d. Dolor en el pecho

e. Coloracion azul de los labios (cianosis)

6- ¢ Cuando una gestante tiene temperatura mayor de 38° se considera
signo de alarma?

a. Si

b. No

7.- ¢ Cuanto tiempo debe durar el lavado de manos?
a. 5 segundos

b. 10 segundos

c. 20 segundos

8.- ¢ En los ultimos siete dias con qué frecuencia te lavaste la mano
después de haber estado en un lugar publico?

a. Siempre



b. La mayoria de las veces
c. Algunas veces
d. No puedo lavarme la mano

e. No salgo a lugares publicos

9- ¢ A cuantos metros debes estar separada de otra persona en los lugares
publicos?

a. Mas de 100cm

b. 50 a 100cm

c. 200cm

10.- ¢En los ultimos siete dias con qué frecuencia haz usada mascarilla en
lugares publicos?

a. Siempre

b. La mayoria de las veces

c. Algunas veces

d. No salgo a lugares publicos

11.- Cudles son las medidas preventivas en caso de estar resfriado, o
presentar signos de alarma de COVID -19

a. Cubrirse la boca al toser o estornudar con un pafiuelo o el antebrazo

b. Lavarse las manos después de toser o estornudar

c. Usar mascarilla incluso dentro de la casa

d. Aislarme de los demas de la familia

12.- ¢ Usted padecié de COVID - 19?
a. Sl
b. NO

13.- ¢En los Gltimos 7 dias present0 estos sintomas?

a. Tos



b. Malestar general

c. Dolor de garganta

d. Fiebre

e. Congestion nasal

f. Dificultad respiratoria

g. Ninguno



ANEXO 03:

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Por medio de este presente documento confirmo haber sido consultada para poder
autorizar y consentir mi participacion voluntaria en el trabajo de estudio de
investigacion "Factores Asociados al Nivel de Conocimiento Sobre Covid-19 en
Gestantes del Hospital Belén, Trujillo-2022”, después de haber sido informada
acerca del proposito del trabajo de investigacion que desarrollan las alumnas de
enfermeria pertenecientes a la Universidad César Vallejo con fines académicos

de investigacion.

« Maldonado Moreno Griselda Yesica.

e Salazar Ramirez Miluzka Janneth.

Asimismo, se me ha garantizado que la informacién brindada sera tratada con
criterios de confiabilidad y anonimato. Por lo que después de todo lo explicado

acepto participar voluntariamente en el presente trabajo de investigacion.

También se hace de conocimiento que la participante tiene derecho a escoger si

participar o no de esta investigacion.

Trujillo, mayo del 2021

DNI



ANEXO 04: ALPHA DE COMBRACH

RANGO CONFIABILIDAD
0.53 a menos Confiabilidad nula
0.54 a 0.59 Confiabilidad baja
0.60 a 0.65 Confiable
0.66a0.71 Muy confiable
0.72 a 0.99 Excelente confiabilidad
1 Confiabilidad perfecta

K -1

K I_ZS,2

5, l

b2

a: 0.92
k: Numero de items del instrumento 18
k . . .

. S2:Sumatoria de las varianzas de los items. 15.355

=1
) ) .
S5¢: Varianza total del instrumento. 114.595

ITEMS

ENCUESTADOS 1 2| 3 4 5 6 7 8 9 10| 11 12 13| 14 15 16 17 18| SUMA
E1 1 3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1 2 1 2 23
E2 2 3 2 1 4 1 1 1 2 1 1 3 1 1 1 1 2 1 29
E3 3 4 2 1 3 2 1 2 2 1 1 2] 1 1 1 1 2 1 32
E4 3 3 2 1 2 2 1 2 2 1 1 3 2 1 1 1 2 2 32
ES 3 3 2 1 1 2 1 8 2] 1 1 2] 1 2 1 1 2 5 36
E6 4 2 2 1 1 2 1 3 2 1 1 3 2 2 1 3 2 4 37
ET 4 4 2 1 3 2 1 8 2 1 1 2] 2 1 1 1 2 5 39
E8 4 4 2 2 3 2 2 2 3 3 2 3 2 2 2 1 2 2 43
ES 5 3 & 2 3 2 2 & 2 3 1 2 2 1 2 4 2 5 48
E10 6 4 4 2 1 4 2 3 2 3 2 3 2 1 2 4 2 5 52
E11 7 3 5 2 4 4 4 & 2 3 1 2 3 3 2 4 2 5 62

VARIANZA 2.694 | 0.380 | 1.157] 0.231] 1.322 | 0.876 | 0.793] 0.595] 0.331] 0.926 | 0.149| 0.083 | 0.380| 0.430| 0.430| 1.719 | 0.083| 2.777
R
VARIANZA DE LA
SUM!A DE LOS |[114.595
ITEMS

0.92 Nuestro instrumento es de excelente confiabilidad



ANEXO 05: CONFIABILIDAD DE LA ENCUESTA
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ANEXO 06: BASE DE DATOS
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