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RESUMEN

El presente estudio titulado. “Conocimiento y practica sobre el cuidado en domicilio post
covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora - 2020” tuvo como
objetivo determinar la relacién entre el conocimiento y la practica sobre el cuidado en
domicilio post covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora — 2020.
El tipo de estudio fue cuantitativo, porque se ha obtenido datos cuantificables sobre el
conocimiento y la practica que permitid un analisis estadistico, y descriptivo porque
describe caracteristicas de las variables, de disefio correlacional, la muestra fue 50
ciudadanos. La técnica para la recoleccion fue la encuesta y los instrumentos dos
cuestionarios disefiados y validados por prueba piloto, se aplico a 10 ciudadanos y fuera
de la muestra, Alfa de Cronbach usando el programa SPSS para medir la confiabilidad
del instrumento, el analisis de confiabilidad arrojo valores satisfactorios. Alfa de Cronbach
= ,752 indicando que el instrumento tiene un nivel alto para la primera variable. Para la
segunda variable ,800 indicando que el instrumento tiene un nivel muy alto para ser
aplicado en la muestra investigada. Resultados: la correlacion de conocimiento sobre el
cuidado en domicilio post covid-19, muestra una correlacion positiva (,308) con una
significancia (0.03) siendo este menor al nivel de significancia establecido a = 0.05. Por lo
tanto, se prosigue a aceptar la hipotesis alterna y rechazar la hipétesis nula. Es decir,
existe relacion entre las variables. Asi mismo la correlacion de practica sobre el cuidado
post covid-19, muestra una correlaciéon positiva baja (,458) con una significancia
estadistica (0.001) siendo este menor al nivel de significancia establecido a = 0.05. Por lo
tanto, se prosigue a aceptar la hipotesis alterna y se rechaza la hipétesis nula. También
se muestra que la correlacién de conocimiento y la practica sobre el cuidado en domicilio
post covid-19, es positiva (,628) con una significancia estadistica (0.00) siendo este
menor al nivel de significancia establecido a = 0.05. Por lo tanto, se prosigue a aceptar la

hipotesis alterna y rechazar la hipétesis nula. Es decir, existe relacion entre las variables.

PALABRAS CLAVES: Conocimiento, Practica, Cuidado, Covid-19, Ciudadanos.
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ABSTRACT

The present study is titled. "Knowledge and practice on post-covid-19 home care in
citizens of the urban area of the Acora District - 2020" aimed to determine the relationship
between knowledge and practice on post-covid-19 home care in the citizens of the urban
area of the Acora District - 2020. The type of study was quantitative, because it has
obtained quantifiable data on knowledge and practice that allowed a statistical analysis,
and descriptive because it describes characteristics of the variables of correlational
design, the sample was 50 citizens. The technique for the collection was the survey and
the instruments, two questionnaires designed and validated by pilot test, it was applied to
10 citizens and outside the sample, Cronbach's Alpha using the SPSS program to
measure the reliability of the instrument, the reliability analysis yielded satisfactory values.
Cronbach's alpha = .752 indicating that the instrument has a high level for the first
variable. For the second variable, 800 indicating that the instrument has a very high level
to be applied in the investigated sample. Results: The correlation of knowledge about post
covid-19 home care shows a positive correlation (.308) with a significance (0.03), this
being less than the significance level established a = 0.05. Therefore, we proceed to
accept the alternate hypothesis and reject the null hypothesis. That is, there is a
relationship between the variables. Likewise, the correlation of practice on post covid-19
care shows a low positive correlation (.458) with a statistical significance (0.001), this
being less than the level of significance established a = 0.05. Therefore, the alternative
hypothesis is accepted and the null hypothesis is rejected. It is also shown that the
correlation of knowledge and practice on post covid-19 home care is positive (.628) with a
statistical significance (0.00), this being less than the significance level established a =
0.05. Therefore, we proceed to accept the alternate hypothesis and reject the null

hypothesis. That is, there is a relationship between the variables.

KEY WORDS: Knowledge, Practice, Care, Covid-19, Citizens.
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INTRODUCCION

Coronavirus es una gran familia de virus conocido como covid-19, por causar
enfermedades que van desde un resfriado comun hasta manifestaciones clinicas mas
severas como las observadas en el Sindrome respiratorio por el coronavirus de Oriente
Medio (MERS) y el Sindrome respiratorio agudo grave (SARS). que se identificé en 2019
esto Se inici6 en China a fines de diciembre 2019, en la provincia de Hubei (cuidad
Wuhan) donde se reporté un grupo de 27 casos de neumonia de etiologia desconocida,

con siete pacientes graves. El primer caso fue descrito el 8 de diciembre de 2019.

El COVID-19 fue declarado pandemia por la OMS el 30 de enero de 2020, debido a que
la misma se ha extendido por varios paises afectando rapidamente a las personas. De
igual modo, luego de que las Autoridades de salud de Wuhan (Hubei); China, reportaron
formalmente altos indices de personas contagiadas por el virus el 11/03/2020, la OMS
informé mas de 118.332 casos confirmados de la enfermedad en 114 paises y 4.291

muertes.

El virus SARS-CoV-2 es muy contagioso y se transmite rapidamente de persona a
persona a través de la tos o secreciones respiratorias, y por contactos cercanos; las gotas
respiratorias de mas de cinco micras, son capaces de transmitirse a una distancia de
hasta dos metros, y las manos o los fémites contaminados con estas secreciones seguido
del contacto con la mucosa de la boca, nariz u ojos. Debido a que no hubo un aislamiento
social a tiempo en China y luego en ltalia y Espana, la enfermedad se esparcié

rapidamente a muchos paises porque es muy contagiosa.

En Peru, el 06 de marzo del 2020 se confirmo el primer caso importado por COVID-19, en
una persona con historial de viajes a Espafa, Francia y Republica Checa, y el 15 de
marzo se establecio el estado de emergencia y el cierre de fronteras en todo el territorio
nacional. Por medio del Decreto Supremo posteriormente acuden a las medidas que

deben guardar la ciudadania en la nueva convivencia social, y asi también sumado a la
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reactivacion econdmica, segun el Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y
Control de Enfermedades (CDC), desde esa fecha hasta el 29 de setiembre de 2021 se
han informado 2 175 305 casos confirmados de COVID-19, 15 686 627 casos negativos y

199 367 defunciones.

Uno de los grupos mas vulnerables comunmente afecta a los adultos de edad mediana y
mayores. El riesgo de presentar sintomas peligrosos aumenta con la edad, y los mayores

de 85 afios corren un riesgo mas alto de tener sintomas de gravedad.

Esta investigacion se realiza con la finalidad de conocer la situacién actual y real del
conocimiento y la practica sobre el cuidado en domicilio post covid-19, que se organiza
de la siguiente forma: Capitulo | comprende: el problema, los antecedentes y los
objetivos. Capitulo Il lo conforman el marco tedrico, marco conceptual e hipétesis de
investigacion. Capitulo Il contiene los métodos y materiales. Capitulo IV incluye los
resultados y la discusién. Finalmente estan las conclusiones, recomendaciones,

referencias bibliograficas y anexo.
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CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA, ANTECEDENTES Y OBJETIVOS DE LA

INVESTIGACION

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Al inicio del afio 2020 se denomind a un nuevo coronavirus por la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) como 2019-nCov, fueron 27 los casos de neumonia desconocida,
que se habrian originado en el mercado de productos marino en China, los que iniciaron
el nuevo coronavirus que fue catalogado como diferente a los coronavirus que

conocemos como MERS COV, SARS-COV, influenza y otras infecciones respiratorias.

(1).

A inicios del afio 2020 fue declarado como una Emergencia de Salud Publica al brote de
2019-nCov, por el Comité de Emergencia para el Reglamento Sanitario Internacional de
la OMS, después de reportar 24 554 casos confirmados a nivel global, de todos los casos
el 99,2 % se encontraban en China, el 0,8 % restante 24 paises en Asia, Australia,
Europa y América del Norte, por lo tanto la OMS ha tenido en cuenta que en china el
riesgo de propagacién es muy alto y alto en el resto del mundo. Desde ese instante el

numero de defunciones se elevo a 491, 2%. (2).
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Segun las autoridades sanitarias el caso confirmado de coronavirus se incorporé a los
casos clinicamente diagnosticados, aumentando a un 14 840 en tan solo un dia. Los
especialistas de la OMS informaron que la decision busca asegurar una gran cantidad de
precision en el control de la enfermedad. Para la fecha se pronosticé el cambio de

denominacion de la enfermedad provocada por el 2079-nCoV, como COVID-19 (3).

El COVID-19 en el pais latinoamericana empezd a escribir su propia historia. Asi mismo
en Ecuador el dia 27 de marzo ya presentan mas casos confirmados con un 1 590, y por
otro lado con 36 fallecidos, de tal manera obligando a su presidente a declarar el toque de
queda de 2.00 pm. a 5.00 a.m. (3). De igual manera en Chile crecen sus casos

confirmados con 1 610 y 5 fallecidos, a la misma fecha que del ecuador. (4).

El 06 de marzo de 2020, el Presidente de la Republica anuncié el primer caso de
COVID-19 confirmado en el Peru y el 15 de marzo se establecio el estado de emergencia
y el cierre de fronteras en todo el territorio nacional. Por medio del Decreto Supremo
posteriormente acuden a las medidas que deben guardar la ciudadania en la nueva
convivencia social, y asi también sumado a la reactivacion econémica, segun el Centro
Nacional de Epidemiologia, Prevencién y Control de Enfermedades (CDC), se ve a una
gran cantidad de gente que circulan por las calles, existe el riesgo de una posible
segunda ola pandémica por COVID-19, cuyo impacto dependera de la proporcion de

susceptibles que queden en las regiones. (5).

De acuerdo del profesional médico (covid-19), es una nueva enfermedad que se ha
aparecido de una manera cruda y real, la terrible situacion sanitaria en nuestro pais
(Peru): hospitales antiguos, falta laboratorios especializados, especialistas, ventiladores,
camas, materiales, médicos mal remunerados, y una poblacién geriatrica abandonada,

sin seguro médico, falta de equipos de bioseguridad para luchar a este nuevo flagelo. (6).

Asi también que esta plaga conocida como coronavirus ha exhibido a luz otras verdades

como el papel de industria y la sociedad en acciones que contaminan los mares, lagos,
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rios, la incidencia en la sociedad que se ha globalizado de una manera increible, y
sabemos cada segundo cuantos muertos y casos nuevos por coronavirus hay dia a dia
al respecto a la situacion de la covid-19. Al 24 de marzo del 2020, habian 23
hospitalizados, 416 casos por coronavirus, 7 muertos, 9 en (UCI) Unidad de Cuidados

Intensivos con ventilacion mecanica. (7).

El primer caso de la pandemia de la covid-19 en la region Puno fue por una turista
mexicana de 37 anos de edad que habia ingresado a la region, y desde el momento

empezo la cuarentena el 1 de abril de 2020. (8).

PROBLEMA GENERAL
e ;Existe relacién entre el conocimiento y la practica sobre el cuidado en domicilio

post covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora — 20207

PROBLEMAS ESPECIFICOS
e ,;Cual es el conocimiento sobre el cuidado en domicilio post covid-19 en los
ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora - 20207?
e ,;Cual es la practica sobre el cuidado en domicilio post covid-2019 en los
ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora — 20207
e ;Tendra algun tipo de correlacién el conocimiento con la practica sobre el cuidado
en domicilio post covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del Distrito de

Acora — 20207

1.2. ANTECEDENTES

1.2.1. NIVEL INTERNACIONAL

Goémez J, Diéguez R, Pérez M, Velazquez T, lparraguirre A; (2020) realizaron una
investigacion en Cuba sobre “Evaluacion del nivel de conocimiento sobre COVID-19

durante la pesquisa en la poblacién de un consultorio” obtuvo el resultado: de las fuentes

14
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de informacion la pesquisa fue la mas referida por 143 pacientes. Después de aplicada la
intervencion, sobre informacion general de la COVID-19, las personas con conocimiento
adecuado fueron el 95,4 %. La informacion sobre los sintomas clinicos y diferencias de la
COVID-19 con otras afecciones respiratorias fueron adecuadas en el 80 % y 93,7 % de
los pacientes respectivamente. Sobre las medidas preventivas, fueron adecuados en los

415 pacientes. (9).

Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF); (2020) un estudio realizado
sobre “Conocimientos, actitudes y practicas de comportamiento de familias paraguayas
sobre la covid-19: resultados de la encuesta” de la Oficina de Monitoreo y Evaluacion,
obtuvo los resultados sefalan una baja percepcion y susceptibilidad hacia la enfermedad.
Mediante el gobierno de Paraguay las medidas adoptadas reflejan una rapida respuesta
ante la enfermedad, por otro lado, la provision de informacién confiable y responsable. De
igual manera, se resalta la necesidad de fortalecer las estrategias de comunicacion y de
acompafamiento con un énfasis en ofrecer a las familias los implementos para manipular

el miedo y la angustia que se generé por la pandemia. (10).

Diaz Y, Vargas M, Quintana L; (2020) realizaron una investigacion en la Universidad de
Ciencias Médicas de la Habana Cuba, titulado “Efectividad de una intervencion educativa
sobre el nivel de conocimiento de la COVID-19 en adultos mayores”, obtuvo como
resultado: prevalecieron los pacientes de edades entre 70 y 79 afios (38,10 %), 40,48 %
de los adultos mayores investigados presenté un nivel de conocimiento general
inadecuado anteriormente de la intervencién, mientras tanto que posterior a esta el 97,62
% mostro niveles adecuados, las medidas sanitarias necesarias para detener el contagio
(19,04 % vs 73,8 %), y la alerta sobre los sintomas o signos es (16,66 % vs 64,28 %), y
en el sexo femenino (54,76 %). Se estudid un aumento significativo (p<0,05) tras la
intervencion educativa del nivel de conocimiento adecuado sobre las generalidades de la

COVID-19 (29,76 % vs 66,66 %). (11).
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Sanz M, Rodriguez P, (2020) otro estudio realizado en Espana “Conocimiento vy
percepcion de las medidas adoptadas frente a la covid-19 por los profesionales de
atencion primaria al inicio de la pandemia”, obtuvo el resultado: 1.332 profesionales
respondieron al cuestionario. La media de edad de las personas que participaron en el
cuestionario fue de 51,2 anos (DE 1,5), donde el 65,1 % eran mujeres, el 79,5 % médicos
de familia, de todos los encuestados el 80,1 % laboraban en un centro de salud, y un 44,5
% contaban con una formacidon adecuada, y asi mismo leyeron los protocolos del
ministerio de sanidad el 94,5 %, el 41.4% afirmaba que no se adoptan a las medidas de
proteccion recomendadas por falta de recursos y el 14,9 % manifestaba presidir
suficientes mascarillas FFP2/FFP3; el 15,9 % de batas impermeables y 16,2 % de
protectores oculares, por otro lado afirman el 86.6 % haber realizado la higiene de manos
correctamente, el 29,1 % tener destrezas para la colocacién y retirar el equipo de
proteccién individual adecuadamente. De tal manera su percepcion del nivel de
proteccion en aquel puesto de trabajo era 4,07 (DE 0,06) y su nivel de preocupacion con

la situacion también era 7,40 (DE 0,06). (14).
1.2.2. NIVEL NACIONAL

Borja C, Gémez C, Alvarado E, Bernuy L; (2020) Se realizé trabajo de investigacion de
“Conocimiento sobre la enfermedad por coronavirus (COVID-19) en odontologos de Lima
y Callao” de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos, se obtuvo el siguiente
resultado Se encontrd que el promedio de edad fue de 37,2 y solo el 1,53% tiene mas de
60 anos. El 59,18% de la muestra ejercen la profesion en la periferia de Lima y el 21,17%
laboran en Lima centro. El 47,51% tiene como principal labor clinica la odontologia

integral (odontdélogos generales), es decir, no refiere una especialidad. (15).

El estudio realizado por Castafieda S; (2020) “Conocimiento sobre medidas preventivas

frente al covid-19 en comerciantes del mercado de villa maria del perpetuo socorro”, de la
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Universidad Norbert Wiener en la ciudad de lima en el afo 2020, en la investigacion
obtuvo como objetivo: los comerciantes sefalaron tener un nivel de conocimiento bajo
frente al Covid-19 con (32.9%), en cuanto: en la Dimension Etiolégica, es menos de la
mitad (46.1%), a la Dimension Medios de Transmision y Grupo de Riesgo se demostré
con (46.1%) en cuanto al nivel de conocimiento frente al covid -19 con pronta tendencia al
conocimiento los comerciante obtuvieron bajo (42.1 %), y en la Dimensién Cuadro
Clinico obtuvieron menos de la mitad un (44.7%), los comerciantes mostraron tener un
nivel de conocimiento medio frente al Covid-19 con la pronta tendencia al conocimiento
bajo con un (39.5%). Por otro lado en la Dimensién de Medidas de Proteccion y
prevencion es poco menos de la mitad (42.1%) donde los comerciantes sefialaron tener
un nivel de conocimiento medio frente al Covid-19 con una pronta tendencia al

conocimiento bajo (34.2%). (16).

Beltran K, Perez [; (2020) realizaron una investigacion sobre “Nivel de conocimiento sobre
las medidas preventivas de covid-19 en los pobladores de la urbanizacion brisas de santa
rosa lll etapa — San Martin de Porres, 2020”, de la Universidad Nacional del Callao,
obtuvo como resultados: indican que el conocimiento sobre las medidas preventivas de

COVID-19 fue en un 67% (73 pobladores) alto y un 33% bajo (36 pobladores). (17).

Ruiz M, Diaz A, Ubillus M, Agui A, Rojas V; (2021) una investigacion realizada de la
Universidad de Huancayo titulado “Percepcion de conocimientos y actitudes frente a
COVID-19 en un grupo de ciudadanos de la zona urbana de Huanuco”, obtuvo el
siguiente resultado: Al observar la percepcion del conocimiento frente a la COVID-19,
donde el 62,5 % (105) indic6 que “percibe que desconoce”, el 63,1 % (106) se mostro las
actitudes negativas al examinar el tipo de actitudes percibidas por los ciudadanos frente a
la COVID-19, de tal manera se ubico la asociacion estadisticamente significativa entre la

percepcion del conocimiento y el tipo de actitudes frente a la COVID-19 (p<0,005). (18).
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1.2.3. NIVEL REGIONAL

No se encontraron estudios referentes al tema que se investiga.

1.3. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

OBJETIVO GENERAL

e Determinar la relacion entre el conocimiento y la practica sobre el cuidado en
domicilio post covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del distrito de acora —
2020.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Evaluar el conocimiento sobre el cuidado en domicilio post covid-19 en los
ciudadanos de la zona urbana del distrito de acora - 2020.

e FEvaluar la practica sobre el cuidado en domicilio post covid-2019 en los
ciudadanos de la zona urbana del distrito de acora — 2020.

e Correlacionar el conocimiento y la practica sobre el cuidado en domicilio post

covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del distrito de acora - 2020.
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CAPITULO I

MARCO TEORICO, CONCEPTUAL E HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION
2.1. MARCO TEORICO

2.1.1. CONOCIMIENTO

Es una técnica humana y no una propiedad de un objeto como un libro, donde su
transmisién se envuelve como un proceso intelectual de aprendizaje y también como
ensefanza, la comprobaciéon de conocimiento se encuentra en los medios intelectuales
de un hombre (memoria, observacion, y la capacidad de juicio, etc.); a medida que se va
desarrollando el conocimiento, donde se da el cambio de incremento de reorganizacion

del conjunto y la adquisicion de los mismos. (19).

2.1.2. CARACTERISTICAS DEL CONOCIMIENTO

Dada la enorme complejidad de las actividades cognoscitivas y los multiples cambios de
la aplicacién de las mismas, se hace necesario algunas calificaciones metodoldgicas y
rasgos caracteristicos para su mejor consideracién y estudio. Todo conocimiento humano
tiene una dimension profundamente cultural, tanto en su origen y formacion como en su
aplicacion. Algunos conocimientos tiene la posibilidad de ser expresadas mediante el
lenguaje adquiriendo de esta forma una dimensién objetiva, intercomunicativa y
codificada lo que permite su transmisidén, conservacion asi como su interpretacion entre
individuos, diversas culturas y diversas lenguas Los conocimientos orientan y dirigen el

19
Universidad

Privada Repositorio Institucional UPSC
San Carlos




REPOSITORIO ALCIRA TESIS

gesto como comportamiento, no siempre son objetivable y comunicable ni conscientes.

Esto es especialmente aplicable a los que son frutos de la mera experiencia. (20).

2.1.3. CLASIFICACION DEL CONOCIMIENTO
El conocimiento tiene varias clasificaciones, del cual dos son de interés para la presente
investigacion:

- Por su complejidad. Se subdivide en conocimiento sensible, conceptual y
holistico. Del cual el conocimiento conceptual es de interés para los propésitos de
la presente investigacion, que se considera como “la representacién inmaterial de
abstracciones de algun objeto u fenédmeno, ademas el conocimiento conceptual

permite establecer categorias en funcién a las cualidades que se desea medir.

- Por el grado de conocimiento. Se clasifica en alto, medio, bajo o en sub escalas
mas especificas, el grado cuantifica el conocimiento en términos mensurables.

(33).

2.1.4. TIPOS DEL CONOCIMIENTO
Huertas establece tres tipos de conocimiento que son conocimiento bueno, regular y
deficiente, se definen a continuacion:

- Conocimiento bueno. Es el grado de conocimiento “6ptimo o alto” porque existe
buena abstraccion y distribucion cognitiva en la expresion de conceptos, los
términos son precisos, las ideas estan organizadas, se evocan espontaneamente
y con un fundamento légico consistente.

- Conocimiento regular. Es el grado de conocimiento “basico o medianamente
logrado” porque existe una mediana o parcial abstraccién y distribucion cognitiva
en la expresion de conceptos, los términos son parcialmente precisos, existe una
integracién parcial de las ideas, omite otros y evoca esporadicamente el objeto de

conocimiento, el fundamento légico es simple.
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- Conocimiento deficiente. Es el grado de conocimiento “insuficiente o bajo”
porque existe baja abstraccién y distribucion cognitiva en la expresion de
conceptos, los términos son imprecisos, las ideas estan desorganizadas y con

poco fundamento légico. (21).

2.1.5. PRACTICA

La practica se define como: una habilidad o experiencia que se adquiere con la
realizacion continuada de una actividad, donde se aplican ideas, teorias o doctrinas,
como un principio se basada en la realizacion de acciones al momento de su ejecucion
puede ser influido o modificado por diferentes factores de tipo social, cultural, tecnolégico

que puede tener consecuencia positiva o negativa. (22).

2.1.6. TIPOS DE PRACTICA:

- Practicas adecuadas. Son acciones realizadas en un grado “6ptimo o alto”
porque las acciones son logicamente correctas en todo su proceder y estan
acuerdo con los conocimientos que posee la persona.

- Practica medianamente adecuada. Son acciones realizadas en grado “mediano
o parcial” porque las acciones se realizan con cierto grado de conocimiento, pero
no es correcto en su procedimiento conjunto.

- Practica inadecuada. Las acciones se realizan en un grado “malo o deficiente”
porque las acciones que realiza la persona son incorrectas en todo su

procedimiento. (23).

2.1.7. CUIDADO
Cuidar es un modo de actuar que una persona tiene la capacidad de disponer el interés y

la atencion en lo que realiza para que salga lo mejor posible. (24).
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2.1.8. COVID-19

Los coronavirus (CoV) causan las enfermedades mas graves uno de ellos es el resfriado,
y ademas son una gran familia de virus. Segun la OMS el COVID-19 es una de las
emergencias de la salud publica a nivel internacional a partir del 30 de enero de 2020.

El director general de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), el Dr. Dhananjaya
Kumar, dijo que la nueva forma de enfermedad por coronavirus 2019 (COVID-19) podria
caracterizarse como una epidemia. Tedros Adonom Ghebreyesus anuncié el 11 de marzo
de 2020. La pandemia es una epidemia que se desplaza en muchos paises, continentes

o al mundo entero y asi mismo afectando a una gran cantidad/nimero de personas. (25).

2.1.9. CAUSAS DE LA COVID-19
La infeccion con el nuevo coronavirus (coronavirus 2 del sindrome respiratorio agudo

grave, o SARS-CoV-2) causa la enfermedad por coronavirus 2019 (COVID-19).

El COVID-19 se extiende facilmente entre personas con el tiempo se sigue mostrando
mas acerca de su contagio, principalmente el virus se transmite de persona infectada a
persona que esta en contacto mas cercano. El virus se contagia a través de gotitas
respiratorias, al toser y estornudar, al hablar o cantar. Son mas propensos a inhalar estas
gotitas pues son aquellas personas que estan mas cerca que facilmente pueden caer en

los ojos, nariz y boca. (26).

2.1.10. SIGNOS Y SINTOMAS DE LA COVID-19
Los signos y sintomas pueden aparecer entre 2 a 14 dias después de que se haya
presentado, se define como periodo de incubacion. Los signos y sintomas mas comunes

son: cansancio, tos, pérdida del olfato o del gusto, fiebre.

Algunas sintomas se pueden presentar vendrian ser los siguientes dolor de garganta,
dolor de cabeza, dolor de pecho, dificultad para respirar, falta de aliento, escalofrios,

dolores musculares, nauseas, diarrea, vémito, conjuntivitis, sarpullido, que pueden
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presentar de muy leve a grave, algunas personas quizas no presentan sintomas y otras

personas pueden presentar algunas de los sintomas.

Tiene un mayor riesgo de presentar la enfermedad grave causada por la COVID-19 son
las personas o adultos mayores, como que el riesgo aumenta con la edad. Se pueden
complicar con las siguientes enfermedades, insuficiencia cardiaca, cancer, enfermedades
de las arterias coronarias o miocardiopatia, diabetes tipo 2, enfermedad renal crénica,

enfermedad pulmonar obstructiva cronica (EPOC). (26).

2.1.11. COMPLICACIONES DE LA COVID-19

Pueden ser las siguientes: Neumonia y problemas para respirar, insuficiencia organica en
varios organos, problemas cardiacos, una afeccion pulmonar grave que causa que una
baja cantidad de oxigeno pase por el torrente sanguineo a los érganos (sindrome de
dificultad respiratoria aguda), coagulos de sangre, lesion renal aguda, infecciones virales

y bacterianas adicionales, (26).

2.1.12. DIAGNOSTICO DE LA COVID-19

- Prueba de RCP. Se le conoce también como la prueba molecular, donde se
detecta el material genético de COVID-19 que es causada por un virus, donde los
laboratorios utilizan como una técnica para la reaccion en cadena de la polimerasa
(RCP). Para recoger una muestra de fluido se introduce a la nariz un hisopo
(exudado nasofaringeo) el fluido se obtiene a través del orificio de la parte de
atrads de la nariz, utilizando un hisopo nasal corto (exudado de turbinado medio)
para asi conseguir la muestra, por otro lado también se puede introducir un hisopo
largo en la parte de atras de la garganta (exudado orofaringeo). Cuando se realiza
de forma interna los resultados se obtienen en minutos, cuando es externo quizas
los resultados podrian salir en mas tiempo esto pasa en lugares donde hay una

demora de procesamiento de los analisis.
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- Prueba de antigeno. Con esta prueba se descubre ciertas proteinas en el virus,
utilizando un hisopo largo para realizar la muestra de fluido de la nariz, a través de
estas pruebas los resultados se pueden obtener en minutos. Si el resultado es
positivo a través de esta prueba se considera preciso si las instrucciones se
siguen cuidadosamente, pero si tiene esa posibilidad de tener un resultado

negativo que probablemente estaria infectado con el virus.

Si en caso de tener el resultado negativo, el médico puede hacer una
recomendacion con la prueba RCP para asi comprobar un resultado negativo con

la prueba antigeno. (27).

e Prueba con test rapido para la detecciéon de anticuerpos (Ac). El presente test
es mas rapido que el PCR y comprende en detectar los Ac causada por el virus, la
muestra es realizada a través de una muestra sanguinea obteniendo de la yema
del dedo o también puede ser a través de la muestra respiratorias de los
exudados nasofaringeos. Se adquiere los resultados entre 10 — 15 minutos, estas
pruebas se pueden realizar fuera del hospital que son mas sencillas de realizar, lo
que se accede a realizar en el domicilio de un paciente con alta sospecha de la
COVID-19. (28).

e Prueba post mortem. Si la persona ha fallecido, puede realizarse un hisopado
post mortem, una biopsia por puncidon con aguja o tomar muestras de tejidos
procedentes de la autopsia, incluido tejido pulmonar, para realizar mas pruebas

patolégicas y microbiolégicas. (29).

2.1.13. METODOLOGIA DE LA PREVENCION DE LA COVID-19
Para prevenir es evitar la unidén cercana (el distanciamiento social segun la OMS en
menos de 6 pies o 2 metros) con la persona que esta infectada o que presente sintomas

mantén distancia entre tu y los demas (6 pies o 2 metros). Esto es especialmente
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importante si corre un mayor riesgo de enfermarse de gravedad. Tener en cuenta que
algunas personas pueden tener COVID-19 y contagiar a otras personas, aunque no
tengan sintomas o no sepan que tienen COVID-19, evitar las multitudes y los ambientes
cerrados que no tengan buena ventilacion, practicar el lavado de manos con frecuencia
con agua y jabon por lo menos por 20 segundos o usar un desinfectante para manos a
base de alcohol que contenga al menos 60 por ciento de alcohol, utiliza una mascarilla en
espacios publicos cerrados y al aire suelto, donde hay un alto riesgo de contagiarse del
virus de la COVID-19, los eventos, reuniones multitudinarios con mucha personas. El
anuncio sobre el uso de mascarilla varian en funcion si la persona esta completamente
vacunado o no pueden utilizar las mascarillas quirurgicas o también pueden usar los
respiradores N95 es recomendable que reserven para los proveedores de atencién
meédica, al estornudar o toser siempre cubrirse la boca y la nariz con el codo o con un
pafuelo y lavate las manos de inmediato, siempre evitar tocarse la nariz, los ojos, la
boca, también recuerda que se debe de evitar vasos compartido, platos, ropa de cama,
toallas y otros objetos, la superficies donde se tocan frecuentemente desinfectar
diariamente, como los interruptores de la luz, los pestillos de la puerta, los dispositivos
electronicos y las encimeras, no vayas a lugares publicos, a la escuela ni al trabajo si
estas enfermo, quédate en casa; si recibiste la atencibn médica. Evitar el transporte

publico, viajes, taxis compartidos si estas enfermo. (26).

2.1.14. TRATAMIENTO DE LA COVID-19
Segun la Administracion de Alimentos y Medicamentos (FDA, por sus siglas en inglés) de
los EE. UU. Solo uno esta aprobado para el tratamiento de la enfermedad por coronavirus

2019 (COVID-19), hay bastantes medicamentos que estan en evaluacion.

Por otro lado la FDA también aprobo el farmaco antiviral que es remdesivir (Veklury) para

el tratamiento de la covid-19 tanto para los adultos y nifios mayores de 12 afios. Se
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administra a través de la via intravenosa con una aguja, este medicamento llamado

Remdesivir es recetado para aquellos que estan hospitalizados con COVID-19. (30).

- Remdesivir: un farmaco que pertenece al grupo de analogos de los nucleétidos, que
esta dividido intracelularmente en un analogo de adenosina trifosfato que impide
las ARN polimerasas viricas. Donde el virus de la familia filovirus (virus Ebola,
virus de Marburg), coronavirus (MERS-CoV, SARS-CoV-1,), paramixovirus (virus
respiratorio sincitial). Expone una larga actividad. Este medicamento llamado
(Remdesivir) también fue evalué como profilaxis anti infeccién por SARS y MERS

en animales.

En un estudio probado en la fase 1 en mas de 500 pacientes por el virus Ebola, el

remdesivir expone menor interacciones que otros antiviricos. (31).

2.2. MARCO CONCEPTUAL

e CONOCIMIENTO: Es un conjunto de ideas, conceptos, enunciados que pueden
ser claros y precisos, ordenados, vagos e inexactos, clasificandolos en
conocimiento cientifico, ordinario o vulgar, También exige que este tipo de
conocimiento sea racional, sistematico, exacto, verificable y fiable. (32).

e COVID-19: es una enfermedad causada por el nuevo coronavirus conocida como
SARS-CoV-2-. La OMS por primera vez tuvo la noticia sobre la existencia de este
nuevo virus en la fecha 31 de diciembre en el afio 2019, al ser informada de un
grupo de casos de «neumonia virica» que se habian declarado en Wuhan. (35).

e CUIDADO: Se define como una necesidad y modo de actuar multidimensional de
aquellas personas que tienen la capacidad interés en los momentos del ciclo vital,
en distintos grados que constituyen la basica necesaria y cotidiana que permiten
la sostenibilidad de la vida. (34).

e PRACTICA: Habilidad o experiencia que se adquiere con la realizacién

continuada de una actividad, donde se aplican ideas y teorias o doctrinas. (33).
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2.3. HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION
HIPOTESIS GENERAL

e Existe una relacion directa significativa entre el conocimiento y la practica sobre el
cuidado en domicilio post covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del

Distrito de Acora — 2020.
HIPOTESIS ESPECIFICA

e FEl conocimiento guarda relacion directa y significativa sobre el cuidado en
domicilio post covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora
- 2020.

e La practica guarda relacién directa y significativa sobre el cuidado en domicilio
post covid-2019 en los ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora — 2020.

e El conocimiento y la practica guardan una relacién directa y significativa sobre el
cuidado en domicilio post covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del

Distrito de Acora — 2020.
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CAPITULO Il
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1. ZONA DE ESTUDIO

En el departamento de Puno, provincia de Puno. El Distrito de Acora se encuentra a una
altura de 3 867 msnm, tiene un clima frio, templado y hiumedo, su poblacién es de 28,679
habitantes, de los cuales 93% vive en el area rural y el 7% el area urbana; el area del
distrito es de 1871.31 km?, distribuidos entre 115 comunidades campesinas y centros

poblados menores, su idioma nativo es el aimara.

3.2. TAMANO DE MUESTRA

POBLACION: La poblacién de estudio esta conformada por 50 ciudadanos entre 20 a 60
afios de edad que se encuentran en la zona urbana del Distrito de Acora, de los cuales Y
son varones y X son mujeres, a todos aquellos que se hallan en buen estado de salud
fisico y mental. Por conveniencia se decidié trabajar con el 100% de la poblacién.
MUESTRA: Para la obtencion de la muestra se aplicé la férmula de la poblacion finita,

para asi obtener una muestra de 50 ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora.

1.96°% 0.5 X 0.5 X 50
0.05° % (50—1) + 1.96° x 0.5 X 0.5

m =
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Donde:

M = Tamafio de la muestra

Z = Nivel de confianza 95% = 1.96

P = Probabilidad a favor ( en este caso 50% = 0.5)
Q=1-p(enestecaso1-0.5=0.5)

E = Error de muestra 5% = 0.05

N = Total de la poblacion = 50

3.3. METODOS Y TECNICAS

METODO: Para aplicar las técnicas e instrumentos se coordind con las autoridades
(presidente, teniente) de las zonas urbanas del Distrito de Acora.

TECNICA: Para la recoleccién de datos se utilizé una encuesta dirigida a los ciudadanos
de la zona urbana del Distrito de Acora.

INSTRUMENTO: se aplicé un cuestionario: sobre el “conocimiento sobre el cuidado en
domicilio post covid-19 y practica sobre el cuidado en domicilio post covid-19”, que esta
compuesto de 21 preguntas, que aborda con el tema de la investigacion, cada respuesta
bien contestada se dara un puntaje de 3, la respuesta regularmente contestada un
puntaje de 2 puntos y la respuesta mal contestada 1 punto, haciendo un total de 42
puntos.

VALIDEZ: Es el grado en que realmente se mide una variable. Los instrumentos se
validaron mediante: Prueba piloto, se aplicé a 10 ciudadanos y fuera de la muestra en la
zona urbana del Distrito de Acora; que cumplen con los criterios de inclusion y exclusion
establecidos en la presente investigacion. Alfa de Cronbach usando el programa SPSS
para medir la confiabilidad del instrumento, el andlisis de confiabilidad arroj6é valores

satisfactorios. Alfa de Cronbach = ,752 indicando que el instrumento tiene un nivel alto
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para la primera variable. Para la segunda variable ,800 indicando que el instrumento tiene
un nivel muy alto para ser aplicado en la muestra investigada.

3.4. IDENTIFICACION DE VARIABLES

Variables Dimensiones Indicadores Escala de
valoracion

Conocimiento  Definicion 1. ¢Segun usted qué es post Bueno=3

sobre el covid-19? Regular=2

cuidado en a) Es una enfermedad infecciosa que Deficiente=1

domicilio post tiene un periodo de incubacién

covid-19. caracterizado del periodo agudo a

periodo crénico.

b) Es una enfermedad infecciosa que
tiene un periodo de incubacién y tiene
una serie de manifestaciones en el
tiempo que refieren de paciente a
paciente, que son caracterizables del
periodo agudo a periodo cronico.
c) Es una enfermedad no infecciosa y

no tiene un periodo de tiempo.

2. ;Qué es la covid-19?

a) Es una enfermedad infecciosa

causada por un virus y bacteria Bueno=3
conocida como SARS-CoV-2. Regular=2
b) Es la enfermedad causada por el Deficiente=1
nuevo coronavirus conocido como
SARS-CoV-2.

c) Es una enfermedad causada por un

parasito y hongos conocidos como
SARS-CoV-2.

3. ¢Coémo se contagio del covid-19?
a) De las personas que no estan

infectadas por el coronavirus.
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b) De las personas infectadas o de las

personas que contraen el coronavirus Bueno=3
incluso si no tienen ningun sintoma. Regular=2
Esto ocurre cuando una persona Deficiente=1
infectada estornuda o) tose,
dispersando pequefias gotas de agua
por el aire. Esas gotitas pueden
aterrizar en la nariz o la boca de una
persona que se encuentra cerca.
Variables Dimensiones Indicadores Escala de
valoracion
c) De las personas que estornudan
en el aire. Estas gotitas se llaman
"aerosoles".
Signos y 4. ;Cudles son los signos y Bueno=3
sintomas sintomas de una infeccion por Regular=2
covid-19? Deficiente=1

a) Fiebre o escalofrios, tos seca,
dificultad para respirar (sentir que le
falta el aire), presenta la pérdida del
olfato o el gusto, dolor de garganta,
gripe.

b) Fiebre o escalofrios, tos, dificultad
para respirar (sentir que le falta el
aire), dolores musculares y
corporales, dolor de cabeza, pérdida
reciente del olfato o el gusto,
cansancio, diarrea, dolor de
garganta.

c) Fiebre, gripe, tos con sangre, dolor
abdominal, infeccién urinaria 'y

alergia.
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5. ¢Cudles son los sintomas del
sindrome post covid-19?
a) Fatiga, dificultad para respirar,

Bueno=3

dolor en las articulaciones, dolor en
Regular=2

el pecho, distraccion y confusion Deficiente=1
mental, junto con problemas de
memoria, pérdida del gusto y / o el
olfato, problemas de suenfo.
b) Fiebre, dificultad para respirar,
dolor en el pecho, distraccién y
confusion mental, junto con
problemas de memoria, pérdida del
gusto/olfato.

c) Gripe, escalofrios, reumatismo,
dolor de cabeza, pérdida de

memoria.

6.¢ Cuanto tiempo estuvo
contagiado usted?
a) Entre 8 y 12 dias después del

comienzo de los sintomas.

Bueno=3
Regular=2

Deficiente=1

Variables Dimensiones Indicadores Escala de

valoracion

b) Entre 10 y 14 dias después del
comienzo de los sintomas.
c) Entre 6 y 9 dias después del

comienzo de los sintomas.

7. Cuales son las complicaciones

Causas 'y que puede ocasionar la covid-19 Bueno=3
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complicaciones a) Neumonia, problemas para Regular=2

respirar, insuficiencia organica en Deficiente=1
varios 6rganos, problemas cardiacos,
una afeccidon pulmonar grave que
causa una baja cantidad de oxigeno
pase por el torrente sanguineo a los
6rganos, (sindrome de dificultad
respiratoria aguda) coagulos de
sangre, lesion renal aguda,
infecciones virales y bacterianas
adicionales.

b) Neumonia, problemas
respiratorios, insuficiencia cardiaca,
una afeccién pulmonar grave que
causa que una baja cantidad de
oxigeno pase por el torrente
sanguineo a los 6rganos, lesion renal
aguda, infecciones virales
adicionales.

c) Neumonia, problemas cardiacos,
insuficiencia renal, reumatismo
articular, calculo de vesicula biliar,

hepatitis, infeccién urinaria.

8. ¢Cudles son los oérganos

dafados a causa de la covid-19?

a) Corazon (dafio al musculo

cardiaco), pulmones (danos

duraderos en los alvéolos), cerebro Bueno=3
(puede provocar accidentes Regular=2
cerebrovasculares, convulsiones y el Deficiente=1
sindrome de Guillain-Barre).

b) Corazén (insuficiencia cardiaca),

pulmones (danos al tejido muscular),

vesicula biliar (litiasis).

¢) Vesicular biliar (litiasis), pancreas,
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(pancreatitis),  rifiones

urinaria).

(infeccion

Variables

Dimensiones

Indicadores

Escala de

valoracion

Diagnédsticoy 9. ¢Qué tipo de prueba se realizé

tratamiento

Practicas Medidas de
sobre el

prevencion
cuidado en

domicilio
post
covid-19

usted para el diagnéstico de la
covid-19?

a) Prueba de RCP, Prueba de
antigeno.
b) Prueba

anticuerpos,

viral, prueba de

pruebas de ARN,
Muestra de saliva.
c) Muestra de orina, muestra de

heces.

10. Si

signos y sintomas de la covid-19 a

un familiar presenta los

donde acude para su tratamiento.
a) Farmacia — Botica

b) Centro de salud mas cercana -
Hospital

c¢) Naturistas - Curanderos

1. ¢Recibié algun tipo de
orientaciéon durante el covid-19?

a) Siempre

b) Aveces

c) Nunca

2, ¢ Qué hizo usted cuando
presenté los sintomas de Ila

covid-19?

Bueno=3
Regular=2

Deficiente=1

Bueno=3
Regular=2

Deficiente=1

Adecuada=3
Medianamente
adecuada=2

Inadecuada=1

Adecuada=3
Medianamente
adecuada=2

Inadecuada=1
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a) Quedarme en casa, mantener una
buena higiene respiratoria, lavado de
manos frecuente para evitar la
transmisién a las personas del
entorno, llamar al 112.
b) Quedarme en mi cama, guardar
reposo, informar a mis familiares que
se alejen o salir a la calle para no
contagiar.

c) Quedarme en casa, mantener una
buena higiene respiratoria,
desinfectarse las manos |con alcohol

en liquido / gel, llamar al 911

Variables Dimensiones Indicadores Escala de

valoracion

3. ¢Qué hizo usted cuando se Adecuada=3
contagié de la covid-19? Medianamente
a) No automedicarse con antibiéticos, adecuada=2
llevar varias mascarillas, buscar Inadecuada=1
informacién en aquellas fuentes.

b) Automedicarse con antibidticos,

llevar siempre la mascarilla.

c) Automedicarse siempre con

antibioticos, llevar de vez en cuando la

mascarilla, dejar de escuchar Ila

informacién para no estresarse.

4. ;Practico usted? Las medidas de

prevenciéon: el lavado de manos, Adecuada=3
alcohol 70° en liquido/gel para Medianamente
desinfectar las manos. adecuada=2

Inadecuada=1
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a) Siempre

b) Aveces

c) Nunca

tarda en

5. ¢Cuanto tiempo

realizarse la higiene/lavado de
manos?

a) 1a2minuto

b) 5a 10 segundos

¢) 15a 20 segundos
6. ¢Quienes deben realizar la

higiene/lavado de manos?

a) La persona infectada
b) Soloyo

¢) Todos mis familiares

7. Usted utilizo:

proteccion

Las medidas de
(uso de mascarilla,

protector facial).

a) Siempre

Adecuada=3
Medianamente
adecuada=2

Inadecuada=1

Adecuada=3
Medianamente
adecuada=2

Inadecuada=1

Adecuada=3
Medianamente
adecuada=2

Inadecuada=1

Medidas de b) A veces
proteccion c) Nunca
Variables Dimensiones Indicadores Escala de
valoracion
8. Usted aplicé: Distanciamiento Adecuada=3

social tanto en reuniones, viajes,
restaurantes, etc. segun lo que
indica el Ministerio de Salud,

distancia de al menos de 6 pies (2

Medianament
e adecuada=2

Inadecuada=1
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metro de distancia)

a) Siempre

b) Aveces

c) Nunca

Adecuada=3

Medianament

9. Hizo limpieza de lugares de alto
riesgo de contagio como (manijas
de puerta, barandas,etc.) & adecuada=2

Inadecuada=1

a) Siempre

b) Aveces

c) Nunca

10. ;Qué alimentos consume
Adecuada=3

Medianament

después de haber presentado

Alimentacion  ¢4vid-19 para la recuperacion?

y tratamiento e adecuada=2
a) Frituras, grasas saturadas, carnes |nadecuada=1

rojas, harinas refinadas, fideos,
postres, café, jugos envasados, usar
mas condimentos. b) Frutas, verduras,
proteinas, cereales, frituras.

c) Frutas: papaya, lucuma, mango,
kiwi, Camu Camu, naranja, ricos en
vitamina c. Proteinas de origen
animal: pescado, pollo. Proteinas de
origen vegetal: lenteja, garbanzo y

quinoa.

11. Usted. ;Tomé su medicamento
o tratamiento segun el horario que

le indico el médico?
Adecuada=3

a) Siempre Medianament
e adecuada=2

b) Aveces Inadecuada=1
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c) Nunca

3.5. METODO O DISENO ESTADISTICO

3.5.1. Tipo de investigacion

El siguiente trabajo de investigacion fue de tipo cuantitativo, porque se ha obtenido datos
cuantificables sobre el conocimiento y la practica que permitié un analisis estadistico, y

descriptivo porque describe caracteristicas de las variables.
3.5.2. Diseno de la Investigacién

El disefio fue correlacional, por que permite correlacionar el conocimiento sobre el
cuidado en domicilio post covid-19 con la practica en los ciudadanos de la zona urbana

del distrito de acora — 2020, el cual se representa en el siguiente esquema.

M/T
\ T

V2

M: Ciudadanos de la zona urbana del distrito de acora
V1: Conocimiento sobre el cuidado en domicilio post covid-19, (variable independiente)
V2: Practica sobre el cuidado en domicilio post covid-19, (variable dependiente)

Correlacionar el conocimiento sobre el cuidado en domicilio post covid-19 y la practica

sobre el cuidado en domicilio post covid-19.
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CAPITULO IV
EXPOSICION Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS

4.1. RESULTADOS

TABLA N° 1: PRUEBA DE NORMALIDAD DE LAS VARIABLES.

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk
Estadistico gl sig. Estadistico gl sig.
Conocimiento ,536 50 ,000 ,125 50 ,000
Practica ,499 50 ,000 ,467 50 ,000

a. Correccién de significacion de Lilliefors

Tabla N° 1: La prueba que se utilizé para la determinacion de la normalidad de los datos y
del estadigrafo; fue la de Shapiro-Wilk, teniendo en cuenta que los datos analizados
fueron menores a 50 elementos. Se concluye que para la variable Conocimiento sobre el
cuidado en domicilio post covid-19 y Practicas sobre el cuidado en domicilio post
covid-19; los datos no contindan una distribuciéon normal, siendo el valor de p = 0.000 < a
= 0.05. Dados estos resultados se recomienda emplear el coeficiente de Rho de

Spearman para la prueba de hipoétesis especificas.
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Para efectuar el desarrollo de la investigacion, se realizé la prueba de normalidad, para

identificar la distribucion adecuada que le corresponde a cada variable de estudio y sus

respectivas dimensiones.

Prueba de hipodtesis para determinar la distribucion normal

H, Valor p < 0.05 = Los datos referidos al estudio siguen una distribuciéon normal.

H, Valor p > 0.05 = Los datos referidos al estudio no siguen una distribucion normal.

. Prueba de hipoétesis

La prueba de hipdtesis es una regla que especifica si se puede aceptar o rechazar una
afirmacion acerca de una poblacion dependiendo de la evidencia proporcionada por una
muestra de datos. Para el cual se aplicé el coeficiente de Rho de Spearman, el cual toma
en consideracién desde +1.0 a -1.0, para lo cual un valor mas préximo a +1.0 constituye
una correlacién positiva (directa) entre las variables; y a lo inverso, un valor mas préoximo
a -1.0 corresponde a una correlacion negativa (inversa); adicionalmente, un valor igual a
0.0 indica que no existe correlacion alguna, el coeficiente de Rho de Spearman indica una

correlacion netamente matematica, por lo cual no constituye una causa-efecto.
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TABLA N° 2: CORRELACION DE CONOCIMIENTO SOBRE EL CUIDADO EN
DOMICILIO POST COVID-19 EN LOS CIUDADANOS DE LA ZONA URBANA DEL

DISTRITO DE ACORA 2020.

Rho de Spearmen Conocimiento Cuidado

Conocimiento Coeficiente de correlacion 1,000 ,308

Sig. (bilateral) ,030

N° 50 50

Cuidado en domicilio Coeficiente de correlacion ,308° 1,000
Sig. (bilateral) ,030

N° 50 50

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

En la tabla N° 2: se observa de acuerdo a los resultados del analisis estadisticos que el p
valor fue de 0.03 siendo este menor al nivel de significancia establecido a = 0.05. Por lo
tanto, se prosigue a aceptar la hipdtesis alterna y rechazar la hipétesis nula. Es decir,
existe relacion entre las variables. Segun el coeficiente de correlacion de Spearman el
resultado es (r = ,308) el cual indica que existe una correlacion positiva entre la variable y
dimensién de estudio. Se concluye que existe relacién entre conocimiento y cuidado en

domicilio post covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora - 2020.

Hipotesis especifica 1

H, el conocimiento no guarda relacion directa y significativa sobre el cuidado en domicilio

post covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora - 2020.
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H, el conocimiento guarda relacién directa y significativa sobre el cuidado en domicilio

post covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora - 2020.

Al contrastar los resultados con Maza (2021) en su investigacion titulada “relacion entre el
nivel de conocimientos de covid-19 y el nivel de ansiedad en estudiantes de medicina
humana de Piura” donde la relacion entre el nivel de ansiedad y las caracteristicas
sociodemograficas, se hall6 que el estado civil divorciado se asocia con 87% mayor
prevalencia que significativamente con niveles de ansiedad, siendo esto estadisticamente
significativo. (RP=1.87, IC95%=1.05 - 3.34, p=0.035); ademas de los participantes en el
estudio, con respecto a la universidad de estudio, se hallé que estudiar en la Universidad
Nacional de Piura se asoci6 a 87% mayor prevalencia de ansiedad, siendo esta

asociacion estadisticamente significativa (RP=1.87, 1C95%=1.05 - 3.34, p=0.035). (36)

TABLA N° 3: CORRELACION DE PRACTICA SOBRE EL CUIDADO EN DOMICILIO

POST COVID-19 EN LOS CIUDADANOS DE LA ZONA URBANA DEL DISTRITO DE

ACORA 2020.

Rho de Spearmen Conocimiento Cuidado
Practica Coeficiente de correlacion 1,000 458"
Sig. (bilateral) ,001
N° 50 50
Cuidado en domicilio Coeficiente de correlacion 458" 1,000

Sig. (bilateral) ,001
N° 50 50

*. La correlacion es significativa en el nivel 0.05 (bilateral).
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En la tabla N° 3: se observa de acuerdo a los resultados del analisis estadistico que el p
valor fue de 0.001 siendo este menor al nivel de significancia establecido a = 0.05. Por lo
tanto, se prosigue a aceptar la hipdtesis alterna y rechazar la hipétesis nula. Es decir,
existe relacion entre las variables. Segun el coeficiente de correlacién de Spearman el
resultado es (r = ,458) el cual indica que existe una correlaciéon positiva baja entre la
variable y dimension de estudio. Se concluye que existe relacién entre practica y cuidado
en domicilio post covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora -

2020.
Hipotesis especifica 2

H, la practica no guarda relacion directa y significativa sobre el cuidado en domicilio post

covid-2019 en los ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora — 2020.

H, la practica guarda relacién directa y significativa sobre el cuidado en domicilio post

covid-2019 en los ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora — 2020.

Al contrastar los resultados con Inca (2021) en su investigacion titulada “ Actitudes y
practicas frente al Coronavirus (covid-19) en los Comerciantes del Mercado Sefior de los
Milagros, San Juan de Lurigancho -2020” donde realiz6 la encuesta a 59 comerciantes y
obtuvo los resultados estadisticos con de (Rho Spearman = ,558), indicando que si

existe relacién significativa entre actividades frente al coronavirus (covid-19) y practicas

preventivas, esta en un nivel alto.(37)
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TABLA N° 4: CORRELACION DE CONOCIMIENTO Y PRACTICA SOBRE EL CUIDADO
EN DOMICILIO POST COVID-19 EN LOS CIUDADANOS DE LA ZONA URBANA DEL

DISTRITO DE ACORA 2020.

Rho de Spearmen Conocimiento Cuidado

Conocimiento Coeficiente de correlacion 1,000 ,628”

Sig. (bilateral) ,000

N° 50 50

Practica Coeficiente de correlacion ,628” 1,000
Sig. (bilateral) ,000

N° 50 50

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

En la tabla N° 4: se observa de acuerdo a los resultados del analisis estadistico que el p
valor fue de 0.00 siendo este menor al nivel de significancia establecido a = 0.05. Por lo
tanto, se prosigue a aceptar la hipdtesis alterna y rechazar la hipétesis nula. Es decir,
existe relacion entre las variables. Segun el coeficiente de correlacion de Spearman el
resultado es (r = ,628) el cual indica que existe una correlacion positiva entre la variable y
dimensién de estudio. Se concluye que existe relacion entre conocimiento y practicas
sobre el cuidado en domicilio post covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del

Distrito de Acora - 2020.
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Hipétesis especifica 3

H, el conocimiento y la practica no guardan una relacion directa y significativa sobre el
cuidado en domicilio post covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del Distrito de

Acora - 2020.

H; el conocimiento y la practica guardan una relacion directa y significativa sobre el
cuidado en domicilio post covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del Distrito de

Acora - 2020

Al contratar con los resultados encontrados de Salas, Solange (2021) en una
investigacion realizada de la UNJBG - Tacha, se encontré resultados similares al realizar
estadisticamente con de Chi cuadrada, existe relacion entre las practicas en medidas
preventivas y el conocimiento de la COVID-19, considerando las practicas segun la
percepciéon del estudiante sobre su realizacidn, se acepta la hipétesis alterna mediante la
prueba estadistica de Chi cuadrado, con una confianza de 95 % (P= 0,029 < a = 0,05),
existiendo relacion estadistica entre las variables de estudio, al igual que nuestro estudio.

(38).
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CONCLUSIONES

PRIMERA.

En el estudio se determiné que si existe relacion entre las variables. Segun el coeficiente
de correlacion de Spearman el resultado es (r = ,308) el cual indica que existe una
correlacion positiva entre la variable y dimension de estudio. Se concluye que existe
relacion entre conocimiento y cuidado en domicilio post covid-19 en los ciudadanos de la

zona urbana del Distrito de Acora - 2020.

SEGUNDA.

En cuanto a la practica sobre el cuidado en domicilio post covid-19 si existe una relacion
significativa entre las variables. Segun el coeficiente de correlacion de Spearman obtuvo
en (r = ,458) el cual indica que existe una correlacion positiva baja entre la variable y
dimensién de estudio. Se concluye que existe relacion entre practica y cuidado en

domicilio post covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora - 2020.

TERCERA:
Respecto a la correlacién de conocimiento y practica sobre el cuidado en domicilio post
covid-19 si existe una correlacién significativa entre las variables. Segun el coeficiente de

correlacion de Spearman el resultado es (r = ,628) el cual indica que existe una
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correlacion positiva entre la variable y dimension de estudio. Se concluye que existe
relacion entre conocimiento y practicas sobre el cuidado en domicilio post covid-19 en los

ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora - 2020.
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RECOMENDACIONES

Realizar instrumentos de medicion de conocimiento de acorde a los nuevos
avances e informes difundidos, de tal manera que esté periédicamente
actualizada y logre adecuadamente el objetivo, de igual manera reforzar y realizar
la educacion con referencia de los temas preventivos promocionales del covid-19

periédicamente, para reforzar la informacién que la poblacién adquiera.

Practicar las medidas de prevencion contra el covid-19 de forma constante y
correctamente, asi mismo informarse de forma continua si presenta los signos y
sintomas del covid-19 de aquéllos fuentes de comunicacion y fomentar el

autoexamen o pruebas de diagndstico contra el covid-19 de manera periddica.

Promover el conocimiento y la practica de medidas preventivas contra el covid-19
en los ciudadanos y a la poblacion del Distrito de Acora, de igual forma realizar
estudios de investigacion que puedan evaluar el conocimiento y la practica acerca
de las medidas preventivas y su relacion con el nivel de conocimiento,
implementar programas educativos eficientes que les proporcionen conocimiento,

motivacién y destrezas para la practica de medidas contra el covid - 19.
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ANEXO N° 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA

TiTULO: CONOCIMIENTO Y PRACTICA SOBRE EL CUIDADO EN DOMICILIO POST COVID-19 EN LOS CIUDADANOS DE LA ZONA
URBANA DEL DISTRITO DE ACORA - 2020.
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PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLE METODOLOGIA
Tipo de
Problema general: | Objetivo general: Hipétesis general: Variable 1: investigacion:

¢ Existe relacion | Determinar la | Existira una relacion directa significativa | Conocimiento sobre el

entre el [ relacion entre el | entre el conocimiento y la practica sobre | cuidado en domicilio | Cuantitativo y
conocimiento y la | conocimiento y la | el cuidado en domicilio post covid-19 en | post covid-19. descriptivo

practica sobre el | practica sobre el |los ciudadanos de la zona urbana del

cuidado en domicilio | cuidado en domicilio | Distrito de Acora — 2020. Variable 2: Nivel de
post covid-19 en los | post covid-19 en los Practicas  sobre el | investigacion:

ciudadanos de la

zona urbana del |zona urbana del | El conocimiento guarda relacién directay | post covid-19. Correlacional
Distrito de Acora — | Distrito de Acora — | significativa sobre el cuidado en domicilio
20207?. 2020. post covid-19 en los ciudadanos de la | Dimensiones Vi
zona urbana del Distrito de Acora - | - Definicion ﬁ
Problemas Objetivos 2020. - Signos y sintomas M= ;
especificos: especificos: - Causas y t
¢, Cual es el | Evaluar el | La practica guarda relacion directa y | complicaciones T2
conocimiento sobre | conocimiento sobre | significativa sobre el cuidado en|- Diagndstico y .
el cuidado en |el cuidado en | domicilio post covid-2019 en los | tratamiento UOl:Qm.
domicilio post | domicilio post | ciudadanos de la zona urbana del Distrito | - Medidas de proteccién ,_,“_\_lu_,A_\Mw_mmﬁ%m 1
covid-19 en los [ covid-19 en los | de Acora — 2020. - Medidas de o
ciudadanos de la |ciudadanos de Ila prevencion <N|| <m:m.ﬁ_m 2
zona urbana del |zona urbana del | EI conocimiento y la practica guardan | - Alimentacion r = Relacion entre

Distrito de Acora -
20207.

¢, Cual es la practica
sobre el cuidado en

ciudadanos de la

Distrito de Acora -
2020.

Hipétesis especificos:

una relacién directa y significativa sobre
el cuidado en domicilio post covid-19 en
los ciudadanos de la zona urbana del
Distrito de Acora - 2020.

cuidado en domicilio

- Tratamiento

variables

POBLACION: 50
ciudadanos de la
zona urbana del
Distrito de Acora.
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domicilio post
covid-2019 en los
ciudadanos de la
zona urbana del
Distrito de Acora -
20207.

¢ Tendra algun tipo
de correlacién el
conocimiento con la
practica sobre el
cuidado en domicilio
post covid-19 en los
ciudadanos de |la
zona urbana del
Distrito de Acora —
20207.

Evaluar la practica
sobre el cuidado en
domicilio post
covid-2019 en los
ciudadanos de la
zona urbana del
Distrito de Acora —
2020.

Correlacionar el
conocimiento y la
practica sobre el
cuidado en domicilio
post covid-19 en los
ciudadanos de la
zona urbana del
Distrito de Acora -
2020.
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ANEXO N° 2: VALIDACION Y CONFIABILIDAD DE LOS INSTRUMENTOS

Prueba de confiabilidad de Alfa de Cronbach del instrumento de variable

Conocimiento sobre el cuidado en domicilio post covid-19

Cuadro 1. Procedimiento de casos

N %

Casos Validos 10 100,0
Excluidos? 0 ,0

Total 10 100,0

a. Eliminacion por lista basada en todas las variables del procedimiento

Cuadro 2. Resultados de la estadistica de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

, 752 10

En los cuadros 1 y 2, se observa que el céalculo de la prueba del coeficiente Alfa de
Cronbach resulté ,752 indicando que el instrumento tiene un nivel alto para ser aplicado

en la muestra investigada.
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Prueba de confiabilidad de Alfa de Cronbach del instrumento de variable Practica

sobre el cuidado en domicilio post covid-19

Cuadro 3. Procedimiento de casos

N %

Casos Validos 10 100,0
Excluidos?® 0 ,0

Total 10 100,0

b. Eliminacion por lista basada en todas las variables del procedimiento

Cuadro 4. Resultados de la estadistica de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

,800 1

En los cuadros 3 y 4, se observa que el calculo de la prueba del coeficiente Alfa de
Cronbach resulté, 800 indicando que el instrumento tiene un nivel muy alto para ser

aplicado en la muestra investigada.
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ANEXO N° 3: SOLICITUD DE AUTORIZACION

“ANO DEL BICENTENARIO DEL PERL: 200 ANOS DE INDEPENDEMNCIA"
Acoda, 10 de Sefiambre de 2021

QFICIO N* - 001-2021-JLEM-UPSC-PUND

SENOR:
Presidenta de la Urbanizacidn Muevo Horizonte del Distrits de Accra

Prasents:

ASUNTO: Solicito autorizacidn para realizar trabajo de investigacion de informe final
de tasis

Es gralo dirgirme a usfed, con la finaglidad de poner en
conocimiento qua mi persona viene realizando implemantacidn del infarme final de tesis
titulado: “CONOCIMIENTO ¥ PRACTICA SOBRE EL CUIDADO EN DOMICILIO POST
COVID-19 EN LOS CIUDADANOS DE LA ZONA URBANA DEL DISTRITO DE
ACORA - 2020".

Cabe indicar que la muestra y poblacidn del estudic estard conformado
por los CIUDADANOS DE LA ZONA URBANA DEL DISTRITO DE ACORA, para lo cual
solicite & autorizacion de esta zona para realizar implementacisn del informe final da
lases.

Sin ofro particular seguro de su aceptacién al presents aprovecho la
oparunidad para rederarle nuesiras consideraciones mas distinguidas,

Atentamente

|. |

CAd

et -y

Firma del imvestigador Firma del presiderlbe
DNE G ys 3570

Cc Arch 2021
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ANEXO N° 4: CONSENTIMIENTO INFORMADO

UNIVERSIDAD PRIVADA SAN CARLOS
FACULTAD DE CIENCIAS
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA LOS CUIDADANOS DE LA ZONA
URBANA DEL DISTRITO DE ACORA

Solicito su autorizacion para que participes en el presente estudio de investigacion que
esta siendo desarrollado por la Bachiller de Enfermeria de la Universidad Privada San
Carlos - Puno, con el fin de optar el titulo profesional de licenciada en enfermeria cuyo
titulo es: “CONOCIMIENTO Y PRACTICA SOBRE EL CUIDADO EN DOMICILIO
POST COVID-19 EN LOS CIUDADANOS DE LA ZONA URBANA DEL DISTRITO DE
ACORA - 2020.", para lo cual le pido cordialmente su colaboracién.

Debes saber que;

* Tu participacion en este estudio es completamente voluntaria y confidencial, la
cual sera de mucha importancia para nuestro estudio. Al mismo tiempo debo
indicarle que de aceptar participar en el estudio, su colaboracion serd anénima
en ningun momento afectara su integridad fisica, ni moral. Solo la investigadora
tendra acceso a esta informacién, por tanto sera protegida.

* Tu informacién serd procesada, analizada y transferida siempre de manera
confidencial. Agradeciendo por anticipado tu participacian.

/A HUELLA'DIGITAL
I/DNI {mrg_mf‘
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ANEXO N° 5: CUESTIONARIO DE LOS VARIABLES

UNIVERSIDAD PRIVADA SAN CARLOS
FACULTAD DE CIENCIAS
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

TEMA: CONOCIMIENTO Y PRACTICA SOBRE EL CUIDADO EN DOMICILIO POST
COVID-19 EN LOS CIUDADANOS DE LA ZONA URBANA DEL DISTRITO DE ACORA
- 2020.

I. INSTRUCCIONES.

> Querido(a) Ciudadano(a) se le pide que lea cuidadosamente las preguntas o
items, y solo marca una respuesta por pregunta con una equis (X) o un aspa (+)

> Ninguna pregunta debe dejarse sin contestar

> La informacién es de caracter confidencial solo para el uso de estudio

Il. DATOS GENERALES.

a) Edad ........
b) Sexo: a.Masculino( ) b. Femenino ( )
c) Grado de instruccion
a. Analfabeto ( )
Primaria incompleto ( )
Primaria completo ( )
Secundaria incompleto ( )
Secundaria completo ( )
Superior incompleto ( )
g. Superior completo ( )

~0 00O

ll. DATOS ESPECIFICOS.
CONOCIMIENTO SOBRE EL CUIDADO EN DOMICILIO POST COVID-19.
1. Segun Usted. ; Qué es post covid-19?

a) Es una enfermedad infecciosa que tiene un periodo de incubacién caracterizado del
periodo agudo a periodo cronico. ()

b) Es una enfermedad infecciosa que tiene un periodo de incubacién y tiene una serie de
manifestaciones en el tiempo que refieren de paciente a paciente, que son
caracterizables del periodo agudo a periodo crénico. ()

c) Es una enfermedad no infecciosa y no tiene un periodo de tiempo. ()
2. ¢Qué es la covid-19?

a) Es una enfermedad infecciosa causada por un virus y bacteria conocida como
SARS-CoV-2. ()
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b) Es la enfermedad causada por el nuevo coronavirus conocido como SARS-CoV-2. ()

c) Es una enfermedad causada por un parasito y hongos conocidos como SARS-CoV-2.

()
3. ¢Coémo se contagié del covid-19?

a) De las personas que no estan infectadas por el coronavirus. ()

b) De las personas infectadas o de las personas que contraen el coronavirus incluso si no
tienen ningun sintoma. Esto ocurre cuando una persona infectada estornuda o tose,
dispersando pequenas gotas de agua por el aire. Esas gotitas pueden aterrizar en la nariz
o la boca de una persona que se encuentra cerca. ()

c) De las personas que estornudan en el aire. Estas gotitas se llaman "aerosoles".

()

4. ;Cuales son los signos y sintomas de una infeccion por covid-19?

a) Fiebre o escalofrios, tos seca, dificultad para respirar (sentir que le falta el aire),
presenta la pérdida del olfato o el gusto, dolor de garganta, gripe. ()

b) Fiebre o escalofrios, tos, dificultad para respirar (sentir que le falta el aire), dolores
musculares y corporales, dolor de cabeza, pérdida reciente del olfato o el gusto,
cansancio, diarrea, dolor de garganta. ()

c) Fiebre, gripe, tos con sangre, dolor abdominal, infeccién urinaria y alergia. ()
5. ¢ Cuales son los sintomas del sindrome post covid-19?

a) Fatiga, dificultad para respirar, dolor en las articulaciones, dolor en el pecho,
distraccion y confusién mental, junto con problemas de memoria, pérdida del gusto y / o el
olfato, problemas de suefio. ()

b) Fiebre, dificultad para respirar, dolor en el pecho, distraccion y confusién mental, junto
con problemas de memoria, pérdida del gusto/olfato. ()

c) Gripe, escalofrios, reumatismo, dolor de cabeza, pérdida de memoria. ()

6. ¢ Cuanto tiempo estuvo contagiado usted?

a) Entre 8 y 12 dias después del comienzo de los sintomas. ()
b) Entre 10 y 14 dias después del comienzo de los sintomas. ()
c) Entre 6 y 9 dias después del comienzo de los sintomas. ()

7. Cuales son las complicaciones que puede ocasionar la covid-19

a) Neumonia, problemas para respirar, insuficiencia organica en varios 6rganos,
problemas cardiacos, una afeccion pulmonar grave que causa una baja cantidad de
oxigeno pase por el torrente sanguineo a los 6rganos, (sindrome de dificultad respiratoria
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aguda) coagulos de sangre, lesion renal aguda, infecciones virales y bacterianas
adicionales. ()

b) Neumonia, problemas respiratorios, insuficiencia cardiaca, una afeccion pulmonar
grave que causa que una baja cantidad de oxigeno pase por el torrente sanguineo a los
organos, lesién renal aguda, infecciones virales adicionales. ()

c) Neumonia, problemas cardiacos, insuficiencia renal, reumatismo articular, calculo de
vesicula biliar, hepatitis, infeccion urinaria. ()

8. ¢ Cuales son los 6rganos dafados a causa de la covid-19?

a) Corazén (dafo al musculo cardiaco), pulmones (dafios duraderos en los alvéolos),
cerebro (puede provocar accidentes cerebrovasculares, convulsiones y el sindrome de
Guillain-Barre). ()

b) Corazoén (insuficiencia cardiaca), pulmones (dafios al tejido muscular), vesicula biliar
(litiasis). ()

c) Vesicular biliar (litiasis), pancreas, (pancreatitis), rinones (infeccion urinaria). ()

9. ;Qué tipo de prueba se realizé usted para el diagnéstico de la covid-19?

a) Prueba de RCP, Prueba de antigeno. ()
b) Prueba viral, prueba de anticuerpos, pruebas de ARN, Muestra de saliva. ()
c) Muestra de orina, muestra de heces. ()

10. Si un familiar presenta los signos y sintomas de la covid-19 a donde acude para
su tratamiento.

a) Farmacia — Botica ()
b) Centro de Salud mas cercana - Hospital ()
c) Naturistas - Curanderos ()

PRACTICA SOBRE EL CUIDADO EN DOMICILIO POST COVID-19

1. ¢ Recibié algun tipo de orientacion durante el covid-19?

a) Siempre ()

b) Aveces ()

c) Nunca ()

2. ¢ Qué hizo usted cuando presenté los sintomas de la covid-19?

a) Quedarme en casa, mantener una buena higiene respiratoria, lavado de manos
frecuente para evitar la transmision a las personas del entorno, llamar al 112. ()
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b) Quedarme en mi cama, guardar reposo, informar a mis familiares que se alejen o salir
a la calle para no contagiar. ()

c) Quedarme en casa, mantener una buena higiene respiratoria, desinfectarse las manos
con alcohol en liquido / gel, llamar al 911. ()

3. ¢ Qué hizo usted cuando se contagio6 de la covid-19?

a) No automedicarse con antibidticos, llevar varias mascarillas, buscar informacion en
aquellas fuentes. ()

b) Automedicarse con antibioticos, llevar siempre la mascarilla. ()

¢) Automedicarse siempre con antibiéticos, llevar de vez en cuando la mascarilla, dejar de
escuchar la informacion para no estresarse. ()

4. ; Practico usted? Las medidas de prevencion: el lavado de manos, alcohol 70° en
liquido/gel para desinfectar las manos.

a) Siempre ()

b) Aveces ()

c) Nunca ()

5. ¢ Cuanto tiempo tarda en realizarse la higiene/lavado de manos?
a) 1a2minuto ()

b) 5a10segundos ()

c) 15a20segundos ()

6. ; Quienes deben realizar la higiene/lavado de manos?
a) Lapersonainfectada ( )

b) Soloyo ()

c) Todos mis familiares ( )

7. Usted utilizé: Las medidas de proteccion (uso de mascarilla, protector facial).
a) Siempre ()
b) Aveces ()
c) Nunca ()

8. Usted aplicé: Distanciamiento social tanto en reuniones, viajes, restaurantes,
etc. segun lo que indica el Ministerio de Salud, distancia de al menos de 6 pies (2
metro de distancia)

a) Siempre ()
b) Aveces ()
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c) Nunca ()

9. Hizo limpieza de lugares de alto riesgo de contagio como (manijas de puerta,
barandas,etc.)

a) Siempre ()
b) Aveces ()
c) Nunca ()

10. ;Qué alimentos consume después de haber presentado covid-19 para la
recuperacion?

a) Frituras, grasas saturadas, carnes rojas, harinas refinadas, fideos, postres, café, jugos
envasados, usar mas condimentos. ()

b) Frutas, verduras, proteinas, cereales, frituras. ()

c) Frutas: papaya, lucuma, mango, kiwi, Camu Camu, naranja, ricos en vitamina c.
Proteinas de origen animal: pescado, pollo. Proteinas de origen vegetal: lenteja, garbanzo

y quinoa. ()

11. Usted. ; Tomé su medicamento o tratamiento segun el horario que le indico el
médico?

a) Siempre ()
b) Aveces ()

c) Nunca ()
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ANEXO N° 6: FIGURAS
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Figura 01: Prueba de normalidad de los variables
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Figura 02: Correlacion de conocimiento sobre el cuidado en domicilio post covid-19 en

los ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora 2020.
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Figura 03: Correlacién de practica sobre el cuidado en domicilio post covid-19 en los

ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora 2020.
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Figura 04: Correlacion de conocimiento y practica sobre el cuidado en domicilio post

covid-19 en los ciudadanos de la zona urbana del Distrito de Acora 2020.
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ANEXO N° 7: EVIDENCIA DE LA RECOLECCION DE DATOS DE LOS CIUDADANOS

DE LA ZONA URBANA DEL DISTRITO DE ACORA - 2020.
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