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RESUMEN

Objetivo: Analizar el grado de cognicion y los medios informativos utilizados por
los estudiantes universitarios durante la pandemia por COVID-19

Material y Métodos: se disefid un estudio observacional, transversal
descriptivo, en el cual se incluyeron a 377 estudiantes de las distintas Facultades
de la Universidad Privada Antenor Orrego a los cuales se les realizo una
encuesta virtual que incluyo el consentimiento informado, datos
sociodemogréficos y un cuestionario validado sobre conocimientos acerca de la
COVID 19 y los medios de informacion que utilizan los estudiantes. El analisis
estadistico se realiz6 utilizando el paquete estadistico SPSS 25.0, usando la
prueba de Chi-cuadrado para determinar el grado de asociacion entre las
variables sociodemograficas y las variables de interés, aceptandose una

diferencia estadistica de menos del 5% (p<0.05).

Resultados: El 65% de los estudiantes universitarios lograron un buen grado de
cognicion, mientras que un 30% y 5% alcanzaron un grado medio y pobre
respectivamente. El uso del internet y las redes sociales alcanzaron un 83.3%
como medio informativo sobre la COVID 19, en contraste el uso de revistas y
articulos cientificos fue solo del 9.8%, siendo aun menor el uso de los medios de
comunicacién en masa con un 6.9%. Se obtuvo una significancia estadistica
significativa (p<0.05) a favor de los estudiantes de la Facultad de Medicina
Humana y para aquellos que cursaban el ciclo de estudios superior o igual al 6to

en relacioén al grado de cognicion.

Conclusiones: La mayoria de los estudiantes de la Universidad Privada
Antenor Orrego, el 65%, tienen un buen grado de cognicion sobre COVID 19 y
el medio informativo mas utilizado por los estudiantes fue el internet y las redes

sociales con un 83.3%.

Palabras claves: grado de cognicidén, medio informativo, COVID 19, estudiantes

universitarios.



ABSTRACT

Objective: To analyze the degree of cognition and the media used by university
students during the COVID-19 pandemic

Material and Methods: an observational, cross-sectional descriptive study was
designed, in which 377 students from the different Faculties of the Antenor
Orrego Private University were included, who were given a virtual survey that
included informed consent, sociodemographic data and a Validated quiz on
knowledge about COVID 19 and the media used by students. The statistical
analysis was carried out using the SPSS 25.0 statistical package, using the Chi-
square test to determine the degree of association between the
sociodemographic variables and the variables of interest, accepting a statistical
difference of less than 5% (p <0.05).

Results: 65% of the university students achieved a good degree of cognition,
while 30% and 5% achieved a medium and poor degree respectively. The use of
the internet and social networks reached 83.3% as an informative medium about
COVID 19, in contrast the use of magazines and scientific articles was only 9.8%,
the use of mass media being even lower with 6.9 %. A significant statistical
significance (p <0.05) was obtained in favor of the students of the Faculty of
Human Medicine and for those who were studying the cycle of studies greater

than or equal to the 6th in relation to the degree of cognition.

Conclusions: The majority of the students of the Antenor Orrego Private
University, 65%, have a good degree of cognition about COVID 19 and the
information medium most used by the students was the internet and social
networks with 83.3%.

Keywords: degree of cognition, information medium, COVID 19, university

students.
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I. INTRODUCCION

1.1 MARCO TEORICO

En diciembre del 2019, China report6 el brote de una nueva enfermedad
respiratoria en la provincia de Hubei, Wuhan, y fue hasta el 9 de enero de este
afio, 2020, que reconocieron a un nuevo coronavirus como la causa de esta
enfermedad. Al mes siguiente la Organizacion Mundial de la Salud denomina a
este nuevo trastorno como enfermedad del coronavirus 2019, COVID 19; al
mismo tiempo el comité internacional de taxonomia de virus reconoce al
patdgeno como SARS-CoV-2. Este patdgeno es un coronavirus 3, con ARN de
una sola cadena, envuelta y de 60 a 100 nandémetros de didmetro
aproximadamente, perteneciente a la familia Orthocoronavirinae, subgénero
sarbecovirus, y de origen zoondtico, muy susceptibles a variaciones genéticas

por lo que son diversos (1-4).

Se piensa que el origen de la propagacion de la infeccién habria sido el Mercado
Mayorista de Mariscos Huanan, sin embargo, aun continta siendo discutido este
dato debido a que el primer caso reportado no habria tenido contacto con dicho
establecimiento. Ademéas, se sabe que meses antes de declarada la
enfermedad, un brote de 2 cepas distintas de SARS-CoV-2 habrian ocurrido. Un
estudio filo epidemioldgico recientemente sugiere que esta cepa podria provenir
de otros lugares. Hasta el momento aun no esta claro el origen certero de este
nuevo coronavirus, sin embargo, se ha descubierto que el animal implicado en
la propagacion de este virus es el murciélago y que el humano contrajo la
infeccidon por contacto con la carne contaminada que se vende en los centros de

abastos de china (5-8).

Desde que se inici6 el brote de esta enfermedad en China los casos se han
extendido a nivel global. En marzo se reportaron pacientes infectados en 150
paises de los diferentes continentes, en abril el nimero estimado de contagiados
a nivel mundial fue superior al millon y mas de 80 000 casos de muerte a causa
de este virus fueron reportados. EI 5 de marzo se diagnostico el primer hombre

con COVID 19 en el Perud, un paciente de 25 afios que provenia de Europa.
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Actualmente se han detectado més de 285 000 casos infectados y mas de 9600
fallecidos por COVID 19 en el Peru (9,10).

La principal fuente de transmision son las personas infectadas y los
asintoméaticos que se encuentran en fase de incubacion del virus. Las vias por
las que se transmite el virus son las goticulas respiratorias y el contacto, aunque
se ha detectado el SARS-CoV-2 en la orina y las heces de pacientes infectados,
lo que podria contribuir a una via fecal- oral. Por otro lado, aun no se sabe con
certeza si el virus puede adquirirse por comer alimentos contaminados. La tasa
de transmisién del COVID 19 es mayor que la de otros coronavirus y oscila entre
el 1.4 a 5.5. El periodo de incubacion es variable entre los individuos, se ha
calculado que demora de 5.2 a 14 dias antes de producir sintomatologia (11—
13).

Multiples estudios han descrito diferentes factores que influyen negativamente
en la evolucion de la enfermedad; del mismo modo, han concluido que los
pacientes de sexo masculino, de edad avanzada (>65 afos), fumadores, que
padecen de cancer, que hayan recibido quimioterapia, que presenten puntaje
SOFA alto o dimero D >1 uyg/ml tienen un mayor riesgo de severidad y muerte
en comparacion con la poblacibn que no presenta los antecedentes
mencionados previamente; asi mismo, mencionaron que el padecer diabetes,
hipertension, enfermedades cardiovasculares y respiratorias afectarian el
pronéstico de los pacientes. Por otro lado, existen otros factores que se han visto
asociados a mayor infeccidén son: vivir en casas de reposo, asilos de ancianos,
tener enfermedades pulmonares cronicas, asma no controlada moderada o
grave, patologias cardiacas, antecedente de trasplantes, infeccion por VIH no
controlado, tratamiento a largo plazo con antibiéticos o corticosteroides,

obesidad morbida, tratamiento con dialisis, patologias hepaticas (14-18).

Después de ocurrida la transmision del virus, se inicia la replicacion viral, que se
cree tiene lugar primariamente en el epitelio respiratorio de la cavidad nasal y la
faringe; posteriormente, este virus se continda multiplicando en las vias
respiratorias inferiores y el epitelio gastrointestinal ocasionando una viremia leve

que en la mayoria de pacientes se controla y no manifiesta sintomas. Sin
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embargo, otros individuos desarrollan signos y sintomas en otros érganos como
el higado, el corazén y el rifién, lo que conlleva a una afectacion multisistémica.
El SARS-CoV-2 secuestra y utiliza la enzima convertidora de angiotensina
humana 2 (ECA2) para entrar a la célula. Esta enzima, que se genera en 6érganos
del aparato respiratorio: mucosa nasal, bronquios y pulmones; del aparato
gastrointestinal: esofago, estbmago, ileon; del aparato urinario: rinones y vejiga;
y corazon, el cual puede generar vulnerabilidad y provocar complicaciones; asi
mismo, Ultimos estudios refieren una probable patogenicidad en los testiculos, lo
que podria generar dificultades posteriores con la fertilidad. Por otra parte, dentro
de las causas de letalidad principal en esta patologia tenemos la creciente
respuesta inflamatoria lo que conlleva a la pérdida del control de la inflamacion

pulmonar.

El potente dafio celular, la perdida de la ECA2, la mejora dependiente de
anticuerpos y la veloz replicacion viral, son en conjunto los causantes de la
potente respuesta inflamatoria generada por el virus. Ademas, se producen
cantidades extremas de citocinas proinflamatorias en respuesta a la muerte
celular que causa este patdgeno. Por otro lado, la respuesta celular inmune
incluye la hiperactivacién de linfocitos T CD4 Y CD8 quienes en un inicio le hacen
frente a la infeccion, sin embargo, al continuar con el curso de la enfermedad se
evidencia linfopenia, lo que en la actualidad se presume como un factor

predictivo de severidad y muerte (19-23).

Para la detecciobn de esta patologia, tenemos que tener en cuenta las
manifestaciones clinicas y/o un test diagndstico positivo para COVID — 19 (ya
sea prueba rapida o PCR) que confirme el diagnostico. Los hallazgos
radiolégicos ya sea de ecografia, radiografia e inclusive TC de térax han
demostrado ser de utilidad aunque no se ha determinado una prueba de imagen
de eleccion; asi también, los resultados en analisis sanguineos como leucopenia
o leucaocitosis, linfopenia, trombocitopenia, transaminasas elevadas, incremento
de la lactato deshidrogenasa y la proteina C reactiva, niveles bajos de
procalcitonina, niveles altos de troponina, dimero D y ferritina complementan los
estudios y pueden servir como predictores de severidad y mortalidad en ésta

patologia.



Con respecto a la clinica, a los pacientes infectados se han clasificado de
acuerdo a la severidad de su sintomatologia en caso leve, moderado y severo.
La diferencia principal en éstos radica en la severidad de la afeccion respiratoria
que puede iniciar con sintomas leves semejantes a la gripe comun hasta la
necesidad de oxigenoterapia en sus diferentes modalidades aunado a
tratamiento paliativo ya que no existe a la actualidad una cura; del mismo modo,
las comorbilidades de los pacientes conllevan a multiples complicaciones en
diversos aparatos, por lo que una deteccién temprana podria mejorar el
prondstico y prevenir fases terminales del COVID 19 (24-34).

Con respecto al tratamiento, no existe una cura demostrada a la fecha, sin
embargo diversos estudios respaldan el uso de medicamentos que contrarrestan
la sintomatologia, mejorando el prondstico, por lo que segun la normativa MINSA
que rige sobre el COVID 19 en el Peri se utliza para casos leves:
hidroxicloroquina via oral 400mg cada 12 horas el primer dia y luego 200 mg
cada 12 horas por 6 dias y/o ivermectina 6mg/ml via oral, 1 gota por kg de peso,
con un maximo de 50 gotas a dosis Unica y los casos moderados y severos seran
manejados en hospitalizacion o en &areas de cuidados intensivos con
hidroxicloroquina via oral 200mg cada 8 horas por 7 a 10 dias o hidroxicloroquina
via oral 200mg cada 8 horas por 7 a 10 dias mas azitromicina via oral 500 mg el
primer dia, luego 250mg cada 24 horas por 4 dias mas o fosfato de cloroquina
via oral 500mg cada 12 horas por 7 a 10 dias y/o ivermectina via oral 1 gota por
kg de peso por 2 dias, asociado a anticoagulantes para prevenir eventos

tromboembodlicos (24).

El gobierno chino realizé un esfuerzo para concientizar a la poblacion sobre las
estrategias de prevencion e intervencion, proporcionando actualizaciones diarias
en las redes sociales y sitios webs. Esta informacion, actualizada y precisa, debe
centrarse en el numero de casos recuperados, el tratamiento (desarrollo de
medicamentos o vacunas) y el modo de trasmision (42), pero no hay presencia
de estudios que abarquen parte de la poblaciéon para lograr a través de las
pesquisas activas, un nivel de conocimiento adecuado y actualizado sobre esta
enfermedad y como enfrentarla desde casa, de manera abarcadora (43), asi

como sobre el numero de casos infectados y su ubicacion. Si las personas
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reciben suficiente informacion y confian en el gobierno y en las autoridades de
salud se podria reducir la ansiedad y la vulnerabilidad percibida. Al parecer, el
gobierno del Peru sigue esta recomendacion, ya que brinda diariamente

mensajes sobre la situacion actual de la pandemia (42).

Las necesidades y motivaciones de cada uno de los individuos desempefian un
papel relevante en la determinacion de la salud, por eso una adecuada labor
informativa por parte del personal de salud y otros profesionales es fundamental
en la educacion de la poblacion. La Organizacién Mundial de la Salud plantea la
necesidad de promover la informacién para el control de la enfermedad, y la

necesidad de fomentar el autocuidado (43).

1.2 ANTECEDENTES

Segun el estudio transversal de Olaimat et al. (Jordania, 2020) realizado en
2083 estudiantes de pregrado y posgrado de diferentes universidades
gubernamentales y privadas utilizando un cuestionario en linea validado, para
evaluar su conocimiento sobre las fuentes virales, el periodo de incubacion, la
tasa de mortalidad, la transmision, los sintomas y las complicaciones, asi como
la fuente de informacién sobre COVID-19, obtuvo como resultados que el 56.5%
de los encuestados mostré un buen conocimiento y casi el 40.5% mostré un
conocimiento moderado. Asi mismo, el 3% de los participantes mostré6 poco
conocimiento sobre COVID-19. El puntaje promedio de conocimiento de los
estudiantes fue de 80.1%, lo que se considera dentro de la escala de buen
conocimiento. Tanto la universidad de estudio como el nivel educativo se asocio
significativamente (P<0.05) con el conocimiento del estudiante. Los estudiantes
gue se especializaron en ciencias médicas mostraron el puntaje promedio mas
alto de 82.8%, con 69.0% mostrando un buen nivel de conocimiento. Por otro
lado, los estudiantes de posgrado tuvieron puntajes de conocimiento
significativamente mas altos en comparacion con los estudiantes de pregrado.
Asi también, la mayoria de los estudiantes utilizaron Internet, las redes sociales

y los medios de comunicacion como fuentes de informacion sobre COVID-19.
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Los sitios web y articulos cientificos fueron utilizados con mayor frecuencia por

estudiantes de medicina y posgrado (35).

En el estudio transversal descriptivo realizado por Khasawneh et al. (Jordania,
2020) a 1404 estudiantes de medicina de ler a 6to afio de carrera, de seis
escuelas de medicina de Jordania evalud, mediante un cuestionario en linea
validado, el conocimiento, la actitud, las percepciones y las medidas de
precaucion hacia COVID-19. Se obtuvo como resultados que los estudiantes de
medicina utilizaron principalmente las redes sociales en un 83.4% y los motores
de busqueda en linea como google en un 84.8% como su fuente preferida de
informacion sobre COVID-19 y confiaron menos en los motores de busqueda
médica un 64.1% aproximadamente. La mayoria de los estudiantes creia que el
modo principal de transmision era a través de la interaccion fisica directa, como
dar la mano (93.7%), los besos (94.7%), la exposicion a superficies
contaminadas (97.4%) y la inhalacion de gotas (91.0%), pero no se decidieron
con respecto a la transmision por aire, con solo 41.8% en apoyo. Los
participantes también informaron que los ancianos con enfermedades crénicas
son el grupo mas propenso a la infeccion por coronavirus (95.0%). Como
respuesta a la pandemia de COVID-19, mas del 80.0% de los participantes del
estudio adoptaron estrategias de aislamiento social, lavado de manos regular y
medidas mejoradas de higiene personal como su primera linea de defensa contra
el virus (36).

Asi también, Bhagavathula et al. (Emiratos Arabes Unidos, 2020) realizaron
un estudio con la finalidad de investigar los conocimientos y las percepciones de
los trabajadores de la salud sobre el COVID-19 utilizando un instrumento virtual
validado a 529 participantes, obteniéndose como resultado que un total de 453
trabajadores sanitarios completaron la encuesta (tasa de respuesta: 85,6%); El
51,6% eran hombres, el 32,1% tenian entre 25 y 34 afos, y la mayoria eran
meédicos (30,2%) y estudiantes de medicina (29,6%). Con respecto al medio de
informacion utilizados para educarse sobre COVID-19, la mayoria de los
participantes utilizaron las redes sociales como Facebook, Twitter, Youtube,
Snapchat e Instagram (61%). Con respecto al conocimiento de la enfermedad,

aproximadamente dos tercios de los médicos y la mitad de los trabajadores de
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salud pensaron que el origen de COVID-19 eran los murciélagos (65.7% vs.
55.7%, p<0.05). Una gran mayoria de los trabajadores sanitarios (85,6%) estuvo
de acuerdo en que medidas de prevencion como higiene de las manos, cubrir la
nariz y la boca al toser evitardn que los pacientes enfermos puedan mantener la
transmision de COVID-19. Asi también, la mayoria de los médicos estuvo de
acuerdo en que COVID-19 podria conducir a neumonia, insuficiencia respiratoria
y muerte (84%, p <0.05), sin embargo, el conocimiento de los participantes sobre
preguntas relacionadas con el modo de transmision y el periddo de incubacion
de COVID-19 fue pobre (p<0.05), concluyéndose en que se necesitan con
urgencia intervenciones educativas para llegar a los trabajadores sanitarios mas

alla de las fronteras (37).

1.3 JUSTIFICACION

La pandemia producida por la infeccion por COVID-19 representa un gran
desafio para la salud de la poblacién mundial, por ende, la relevancia de estudiar
esta patologia infecciosa y su relacion con el grado de cognicién y los medios
informativos que utilizan estudiantes universitarios debido a que son individuos
influyentes en la sociedad por su nivel de estudios superiores, por lo que seran
tomados en cuenta como referentes pero no para el diagndstico y tratamiento,
sino como transmisores de conocimiento y educacion a la poblacion mas
vulnerable y de menor nivel intelectual, los cuales podran beneficiarse
directamente mediante la concientizacion de la enfermedad acerca de los
riesgos y complicaciones que esta patologia conlleva y la educacion para
prevenir la infeccion de ésta patologia que esta creando un nuevo orden mundial,
cambiando nuestros habitos comunes por costumbres que se asocien a medidas

protectoras de nuestra salud.

Por ende, este trabajo de investigacion aportara con cifras significativas
informacion acerca de nuestra realidad abordando parametros esenciales en
estudiantes universitarios, y de esta manera poder identificar las deficiencias que
presentan respecto a la informacion que emplean, asi mismo servirh como
precedente de futuras investigaciones y contribuira a posteriores campafnas

preventivas que ayuden a concientizar a la poblacion sobre todo a los grupos de
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riesgo y a su vez conseguir la tan ansiada disminucion de contagios lo que

conllevaria a mejorar el control epidémico de la enfermedad.

1.4 PROBLEMA DE INVESTIGACION

¢, Cual es el grado de cognicion y los medios informativos utilizados por los

estudiantes universitarios durante la pandemia por COVID-19?

1.5 OBJETIVOS

Objetivo General:

Analizar el grado de cognicion y los medios informativos utilizados por los

estudiantes universitarios durante la pandemia por COVID-19

Objetivos Especificos:

e Determinar el grado de cogniciébn sobre COVID 19 en los
estudiantes universitarios.

e Hallar el grado de cognicion sobre COVID 19 en estudiantes en
relacion a su edad, sexo, procedencia, carrera universitaria, ciclo
de estudios.

e Registrar los medios informativos sobre COVID 19 que utilizan los
estudiantes universitarios.

e Describir los medios informativos sobre COVID 19 utilizados por
los estudiantes asociados a su edad, sexo, procedencia, carrera
universitaria y ciclo de estudios.

e Especificar los factores sociodemograficos de los estudiantes

universitarios incluidos en la investigacion.
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1.6 HIPOTESIS

Hipotesis nula (Ho):

El grado de cognicion y los medios informativos utilizados por los

estudiantes universitarios durante la pandemia por COVID-19 no buenos.
Hipotesis alterna (Ha):
El grado de cognicion y los medios informativos utilizados por los

estudiantes universitarios durante la pandemia por COVID-19 son

buenos.

. MATERIALES Y METODOS

2.1 POBLACION DE ESTUDIO

Poblacién Diana o Universo:

Estudiantes universitarios

Poblacion de estudio:

Estudiantes de la Universidad Privada Antenor Orrego.

2.2 CRITERIOS DE SELECCION

Criterios de inclusion:

Estudiantes de ambos sexos, edad = a 18 afios, integrantes de las

respectivas facultades de la Universidad Privada Antenor Orrego, del primer

al ultimo ciclo académico segun su plan de estudios.
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Criterios de exclusion:

Estudiantes universitarios, edad < de 18 afos, que no deseen formar parte
del estudio, estudiantes de otra universidad, encuestas que no hayan sido
completadas adecuadamente.

2.3 MUESTRA

Marco muestral:

El marco muestral lo constituyeron cada uno de los estudiantes universitarios.
Unidad de anélisis:

La unidad de analisis estuvo constituida por las hojas de recoleccién de datos
gue se completaron durante la investigacion.

Muestreo:

Se realizo mediante un método aleatorio simple.

Tamafio muestral:

Para encontrar el tamafio de la muestra ejecutamos la calculadora en linea
Raosoft, el margen de error fue del 5%, el nivel de confianza fue del 95%, la
poblacion aproximada de 20 000 estudiantes y la distribucion de respuesta

del 50%(38).

Obtuvimos un total de 377 estudiantes universitarios.
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2.4 DISENO DEL ESTUDIO

Tipo:

Observacional, tipo transversal descriptivo

Disefo especifico:

Tiempo: presente

O: Grado de

cognicién y medios
de informacion
sobre COVID19

Variables de estudio

VARIABLES TIPO ESCALA INDICADOR INDICE

Variable de interés

Puntaje de 0 a 100%
Grado de Cualitativa Ordinal Encuesta en | -Pobre: 60%
cognicion sobre | Politbmica linea -Medio: 61-80%
COVID 19 -Bueno: 81%
-Internet y redes sociales
Medios Cualitativa | Nominal Encuesta en | -Medios de comunicacion
informativos Politomica linea en masa
para COVID 19 -Revistas y Articulos
cientificos.

Variables de caracterizacion

Edad Cuantitativa | De razon 18 a <20 afios
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Encuesta en

20 a <25 afnos

linea >=25 afos
Sexo Cualitativa | Nominal Encuesta en Masculino
linea Femenino
Procedencia Cualitativa Nominal Encuesta en Rural
Politbmica linea Urbano
Urbano marginal
Convivencia Cualitativa Nominal Encuesta en | Vive solo
Dicotomica linea Vive acompafiado
Facultad Cuz.ili,tat'iva Nominal EnCLfesta en Facultad de Medicina
Politbmica linea Humana
Facultad de Ingenieria
Facultad de Ciencias
Econdmicas
Facultad de Derecho y
Ciencias Politicas
Otras
Ciclo de Cuantitativa Ordinal Encuesta en | < 6to ciclo
estudios linea > 6to ciclo

Definicién operacional de las variables:

Grado de Cognicion sobre COVID 19

Es el acto de adquirir informacion importante para la comprension de

la realidad a través de la razon, entendimiento e inteligencia. Es un

proceso de aprendizaje e informacion acumulada sobre la COVID 19.

El grado de cognicidn sera clasificado de acuerdo al puntaje obtenido

en la encuesta en linea como: pobre, medio y buen conocimiento(39).
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e Medio informativo
Son instrumentos, canales o forma de contenido que se utilizan para
llevar a cabo el intercambio de informacién entre los seres humanos.
Los medios informativos que tendremos en cuenta son el internet y
redes sociales, incluidas WhatsApp, Facebook, Twitter, Instagram,
YouTube; medios de comunicacion en masa como television, radio y
periodicos; revistas y articulos cientificos(39).

e Edad

Numero de afios vividos hasta la actualidad registrado en el historial

clinico

e Sexo

Caracteristicas fisicas y fisiolégicas que definen a un individuo como

masculino o femenino registrado en la historia clinica.

e Procedencia
Lugar donde se aloja en forma permanente una persona, y ejecuta en
mayor proporcion sus actividades familiares, sociales 'y
econdémicas(40).

e Convivencia
Hace referencia a si el estudiante vive actualmente solo o
acompafado de algun miembro de su familia, amigo o pareja

sentimental.

e Facultad
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Lugar docente de estudios superiores de una rama de la ensefianza

gue constituye una subdivision de una universidad. En nuestro estudio

se incluirdn las facultades de la Universidad Privada Antenor
Orrego(41).

Ciclo de estudios

Fragmento de la division de un plan de estudios universitarios.

2.5 PROCEDIMIENTO

Se solicité la anuencia al comité de investigacion de la Facultad
de Medicina Humana y al comité de ética en investigacion de la
Universidad Privada Antenor Orrego. (ANEXO 1 Y ANEXO 2).
Se elabor6 una encuesta virtual de 3 partes, la primera incluyé
una breve introduccion explicando los objetivos de la
investigacion, la participacion voluntaria y la confidencialidad de
los resultados (ANEXO 3); la segunda parte describié las
caracteristicas  sociodemograficas como edad, sexo,
procedencia, convivencia, facultad de estudios, ciclo de
estudios; la dltima parte midié los conocimientos sobre COVID
19 y los medios de informacion que utilizan los estudiantes.
Para medir el nivel de conocimiento cada pregunta bien
contestada valié 1 punto, mientras que una respuesta errénea
0 un no se tuvo el valor de 0, los puntajes se convirtieron en
porcentajes de 0 al 100%. pobre conocimiento: <60%,
conocimiento medio: 61-80 y Buen conocimiento: 281%. (39)
Se solicito a los estudiantes universitarios el llenado voluntario
de las encuestas virtuales (Anexo N°4). Las encuestas se
distribuyeron via redes sociales: Facebook, WhatsApp, Twitter,
Instagram.

De todas las encuestas que se lograron obtener se

seleccionaron mediante aleatorizacion simple las que fueron
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incluidas en el estudio hasta completar muestra.

e Se procedio al llenado de las hojas de recoleccion de datos con
la informacién de interés. (ANEXO N°5).

e Se realiz6é la respectiva base de datos de las variables en
estudio.

e Se llevo a cabo al analisis estadistico de los datos para
determinar la significancia de asociacion entre variables.

e Se realizé la interpretacion de los resultados obtenidos, se

presentaran conclusiones y recomendaciones.

2.6 PROCESAMIENTO Y ANALISIS ESTADISTICO

La base de datos obtenida fue analizada por el paquete estadistico SPSS
V 25.0.

Estadistica Descriptiva:

A favor de las medidas de tendencia central calculamos la media. Se
presentaron las frecuencias en porcentajes del grado de cogniciéon y

medios informativos sobre COVID 19.

Estadistica Analitica:

Aplicamos la prueba Chi-cuadrado para determinar la significancia
estadistica que asocie los factores sociodemograficos y el grado de
cognicion y los medios informativos de COVID 19. Las asociaciones se
consideraran significativas si la posibilidad de error es menos del 5% (p <
0.05).

Se realizaron graficos y cuadros de doble entrada usando el software tipo
Excel para Windows 10 representando las diferencias entre las

proporciones las variables.
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2.7 CONSIDERACIONES ETICAS

Respetamos la confidencialidad de la identidad de los participantes cuyas
encuestas virtuales seran incluidas en el estudio, ademas se practico lo
que dicta nuestra Ley General de Salud N.° 26842, honrando los
principios bioéticos de respeto, no maleficencia y justicia. Asimismo,
contamos con la anuencia del Comité de Etica en Investigacion de la

Universidad Privada Antenor Orrego.

lll. RESULTADOS

TABLA N°1: Grado de cognicion sobre COVID 19 de los estudiantes de la

Universidad Privada Antenor Orrego.

GRADO DE COGNICION SOBRE COVID 19

BUENO MEDIO POBRE

Estudiantes de 245 (65%) 113 (30%) 5 (5%)
UPAO

FUENTE: Universidad Privada Antenor Orrego (UPAO) - Fichas de recoleccion
2020

21



GRAFICO N°1: Grado de cognicion sobre COVID 19 de los estudiantes de

la Universidad Privada Antenor Orrego.
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70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

BUENO MEDIO POBRE
GRADO DE COGNICION SOBRE COVID 19

TABLA N°2: Medios Informativos sobre COVID 19 utilizados por los

estudiantes de la Universidad Privada Antenor Orrego.

MEDIOS INFORMATIVOS SOBRE COVID 19

INTERNET Y MEDIOS DE REVISTAS Y
REDES SOCIALES COMUNICACION ARTICULOS
EN MASA CIENTIFICOS

Estudiantes de 314 (83.3%) 26 (6.9%) 37 (9.8%)
UPAO

FUENTE: Universidad Privada Antenor Orrego (UPAO) - Fichas de recoleccion
2020
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GRAFICO N°2: Medios Informativos sobre COVID 19 utilizados por los

estudiantes de la Universidad Privada Antenor Orrego.
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TABLA N°3: Grado de cognicion sobre COVID 19 en relacion alas variables

sociodemogréficas de los estudiantes de la Universidad Privada Antenor

Orrego.

GRADO DE COGNICION PRUEBA
VARIABLE DE N (% del BUENO MEDIO POBRE chi  Valorp
CARACTERIZACION total) 245 ( 65%) 113(30%) 19(5%)  cuadrado
EDAD
e 18a<20afios | g9 (23.6%) |26 (62.9%) 28 (31.5%) 5 (5,6%) 2.05 0.726
e 20a<25afios | 242 (64.2%) 159 (65.7%) 73 (30.2%) 10 (4.1%)
e 225 afios 46 (12.2%) | 30 (65.7%) 12 (26.1%) 4 (8.7%)
SEXO
« Femenino 279 (7a%) | 184(65.9%) 81(29%) 14 (5%) 0.47 0.79
« Masculino 98 (26%) | 61(62.2%) | 32(327%) | s5(5.1%)
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PROCEDENCIA

e Urbano 294 (78%) 196 (66.7%) | 85 (28.9%) 13 (4.4%) 2.7 0.609
e Urbanomargi 65 (17.2%) 37 (56.9%) 23 (35.4%) 5 (7.7%)
nal 18 (4.8%) 12 (66.7%) 5 (27.8%) 1(5.6%)
e Rural
CONVIVENCIA
e SI 321 (85.1%) | 208 (64.8%) | 98 (30.5%) 15 (4.7%) 0.81 0.666
e NO 56 (14.9%) | 37(66.1%) | 15(26.8%) 4 (7.1%)
FACULTAD
-De Medicinahumana | 141 (37.49) | 135 (95.7%) 5 (3.5%) 1 (0.7%)
-De Ingenieria 54 (14.3%) | 38 (70.4%) 14 (25.9%) 2 (3.7%) 158.07 0.0
-De Ciencias | 5g(15.4%) | 36(62.1%) 17 (29.3%) 5 (8.6%)
Econdmicas
-De Derecho Y | 40 (10.6%) 24 (60%) 13 (32.5%) 3(7.5%)
ciencias politicas
-Otras 84 (22.3%) | 12 (14.3%) 64 (76.2%) 8 (9.5%)
CICLO DE ESTUDIOS
o <6to 79 (21%) 49 (62%) 17 (21.5%) | 13 (16.5%) 28.3 0.0
e 26to 298 (79%) 196 (65.8%) | 96 (32.2%) 6 (2%)

FUENTE: Universidad Privada Antenor Orrego - Fichas de recoleccion 2020

« Enlatabla N°3 se evidencia el grado de cognicion sobre COVID 19 de los

estudiantes

sociodemogréaficas como edad, sexo, procedencia, convivencia, facultad

universitarios

en

relacion

Sus

caracteristicas

y ciclo de estudios. Cabe resaltar que se obtuvo una significancia

estadistica significativa (p<0.05) a favor de los estudiantes de la Facultad

de Medicina Humana y para aquellos que cursaban el ciclo de estudios

superior o igual al 6to en relacion al grado de cognicion.
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TABLA N°4: Medios informativos sobre COVID 19 en relacién alas variables

sociodemogréficas utilizados por los estudiantes de la Universidad Privada

Antenor Orrego.

VARIABLE DE

MEDIOS INFORMATIVOS

N (% del INTERNET Y MEDIOS DE REVISTAS Y PRUEBA \V/\Ne)=
CARACTERIZACION REDES  COMUNICACION =~ ARTICULOS :
total) CIENTIFICOS Chi p
SOCIALES EN MASA
37(9.8%) cuadrado
314 (83.3%) 26(6.9%) :
EDAD
« 18a<20afios | gg (23.6%) | 75 (84.3%) 11 (12.4%) 3 (3.4%) 19.6 0.001
e 20a<25afios | 242 (64.2%) | 208 (85.9%) 10 (4.2%) 24(9.9%)
e 225afios 46 (12.2%) | 31(67.5%) 5 (10.8%) 10 (21.7%)
SEXO
e Femenino 279 (74%) 250 (89.6%) 14(5.01%) 15 (5.4%) 322 00
e Masculino 98 (26%) 64(65.3%) 12(12.2%) 22 (22.4%)
PROCEDENCIA
e Urbano 204 (78%) 251 (85.4) 13 (4.4%) 30(10.2%) 18.4 0.001
e Urbanomargi | 65 (17.2%) 52 (80%) 8 (12.3%) 5(7.7%)
nal 18 (4.8%) 11(61.1%) 5 (27.8%) 2(11.2%)
e Rural
CONVIVENCIA
e SI 321 (85.1%) | 282 (87.8%) 20 (6.2%) 19(6%) 40.2 0.0
e« NO 56 (14.9%) | 32 (57.1%) 6 (10.7%) 18(32.2%)
FACULTAD
-De Medicina humana | 141 (37.4%) | 99(70.2%) 8(5.7%) 34(24.1%) 79.1 0.0
-De Ingenieria 54 (14.3%) 53/98.1%) 1(1.9% 0
-De Ciencias
Econémicas 58 (15.4%) | 53(91.3%) 5(8.7%) 0
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-De Derecho y
ciencias politicas

-Otras

40 (10.6%)

84 (22.3%)

28(70%)

81(96.4%)

10(25%)

2(2.4%)

2(5%)

1(1.2%)

CICLO DE ESTUDIOS
e <6to

e 26t0

79 (21%)
298 (79%)

55(69.6%)
259(86.9%)

12(15.2%)
14(4.7%)

12(15.2%)
25(8.4%)

151

0.001

FUENTE: Universidad Privada Antenor Orrego - Fichas de recoleccion 2020

< En la tabla N°4 se describe la relacion entre los medios informativos sobre
COVID 19 utilizados por

caracteristicas

sociodemograficas. Se

obtuvo

los estudiantes universitarios y sus

una significancia

estadisticamente significativa (p<0.05) para edad, sexo, procedencia,

convivencia, facultad y ciclo de estudios en asociacion al medio

informativo utilizados por los estudiantes.
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IV. DISCUSION

El presente estudio de investigacion tuvo como finalidad analizar el grado de
cognicioén y los medios informativos utilizados por los estudiantes universitarios
de la Universidad Privada Antenor Orrego durante la pandemia por COVID-19,
contrastando esta informacion con la obtenida en estudios internacionales.
Ademas, se evidencid que los participantes tenian adecuados niveles de
conocimiento sobre COVID-19, asi como actitudes positivas hacia la
enfermedad; sin embargo, se observé con mayor frecuencia que su busqueda u
obtencion de informacion se realizaba de internet y redes sociales, y con menor
frecuencia, a la utilizacién de bases de datos médicas ya sea articulos o revistas

cientificas que por lo general la realizaban los estudiantes de medicina.

En relacién al grado de cognicion sobre COVID 19 que presentan los estudiantes
universitarios con respecto a las variables sociodemograficas, en nuestro estudio
se demostré que las facultades universitarias se asocian significativamente al
grado de cognicién sobre COVID 19 (p<0.000), y dentro de éstas, la facultad de
medicina presenta una mayor porcentaje de estudiantes que presentan un grado
de cognicién bueno con un 95.7% de los que estan en pregrado de medicina en
contraste con las demas facultades que presentaron entre un 60% a 70% de su
poblacion estudiantil; del mismo modo, los estudiantes de la facultad de medicina
presentaron un menor porcentaje de grado de cognicion pobre con un 0.7%
contrastando con otras facultades como Ciencias Agrarias, Ciencias de la
Comunicacion, Arquitectura y Educacién que presentaron un porcentaje superior
en comparacion a las demas, con un 9.5% del grupo universitario encuestado,
sin embargo, estas facultades son las que presentan un grado de cognicion
medio con un 76.2% de su poblacién estudiantil, informacién que avala los datos
encontrados en el estudio de Olaimat et al. (Jordania, 2020) quien al evaluar el
conocimiento de los estudiantes sobre COVID-19 en diferentes universidades
jordanas encontr6 que las facultades universitarias se asociaban
significativamente (p<0.000) al nivel de conocimiento, y aproximadamente el
69% de los encuestados de la facultad de ciencias médicas presentaban un nivel
de conocimiento bueno en comparacion a las demas facultades universitarias

cuyos porcentajes rondaron desde el 45.8% (Facultad de Ciencias humanas)
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hasta el 58.5% (Facultad de agricultura), por otra parte, hallaron que de las
facultades que presentaban un nivel de conocimiento pobre, la de ciencias
meédicas exhibia el menor porcentaje con un 1.5% y facultad de ciencias
humanas el mayor porcentaje, con un 5% de la poblacion estudiantil encuestada;
en contraposicion a éstas cifras, se evidencié que los estudiantes de la facultad
de ciencias humanas presenté un nivel de conocimiento moderado superior a las
demas, con un 49.1% de encuestados corroborando la informacion vertida en

esta investigacion (35).

En relacion al ciclo de estudios, se encontré asociacion estadisticamente
significativa con respecto al nivel de cognicion (p<0.000), en el cual se pudo
apreciar que el ciclo de estudios >= al 6to influye en el grado de cognicién
evidenciandose con porcentajes superiores tanto en el nivel de conocimiento
bajo como moderado con 65.8% y 32.2% respectivamente; en contraposicion al
16.5% de los estudiantes encuestados que cursan ciclos universitarios inferiores
al 6to, los cuales presentaron un grado de cognicién bueno. Por otra parte, con
respecto a las demas variables en estudio como la edad, sexo, procedencia y
convivencia no se hall6 asociacion estadisticamente significativa (p>0.05),
ratificando los resultados de Olaimat et al. (Jordania, 2020), el cual encontré
que la edad, el sexo y el lugar de residencia no tenian significancia estadistica
con respecto al nivel de conocimiento (p>0.05) (35).

Por otra parte, con respecto a los medios de informacién utilizados por los
estudiantes universitarios con respecto a las variables sociodemograficas, en
nuestro estudio se demostro que el sexo femenino se asocid significativamente
(p<0.05) con un 89.6% de las alumnas encuestadas que presentaron
preferencias por el internet y las redes sociales en comparacion al 65.3% de los
varones; del mismo modo, se not6 una ligera superioridad en la preferencia por
los varones de informarse por medios de comunicacion en masa como radio,
television y periddicos con un porcentaje de 12.2% frente a un 5% de las mujeres,
ademas de una mayor preferencia del género masculino por las revistas y
articulos cientificos en relacion al femenino con porcentajes de 22.4% y 5.4%
respectivamente. Reafirmando estos datos tenemos al estudio de Olaimat et al.

(Jordania, 2020), el cual encontré asociacion estadisticamente significativa

28



(p<0.000), hallando que el género femenino obtuvo informacién con mayor
frecuencia de internet y redes sociales con un 75.5% en comparacion con las
demas fuentes de informacion, sin embargo los hombres presentaban un
porcentaje mayor con respecto a las mujeres en relacion a la busqueda de
informacion en articulos y revistas cientificas; asi mismo, se contrasta que existe
una ligera diferencia a favor de las mujeres, a la obtencién de la informacién por

medios de comunicacién masivos en comparacion con los hombres (35)

Asi también, en nuestro estudio se hall6 significancia estadistica de los medios
de informaciéon con todas las variables implicadas en nuestra investigacion
(p<0.05). En relacion a la edad (p=0.001), se encontr6 dentro del grupo etareo
de 20 a 25 afos mayor preferencia del internet y las redes sociales (85.9%), del
mismo modo, en el rango de edad mayor a 25 afios se hallé que tuvieron mayor
predileccion por los articulos y revistas cientificas en contraste con los menores
de 20 afios que prefirieron los medios de comunicacion masivos; de la misma
forma, en relacion a la procedencia, se encontr6 que el 85.4% de los estudiantes
viven en la zona urbana tienen predileccion en cuanto a la obtencién de
informacion por el internet y las redes sociales en contraste con los que viven en
el area rural los cuales utilizan con mayor frecuencia los medios de comunicacién
masivos y los articulos investigacion; por otro lado se hallé que los estudiantes
que convivian tienen mas predileccion por las redes sociales con un 87.8% de
los encuestados; con respecto a las facultades universitarias, los alumnos de
ingenieria prefirieron el internet y las redes sociales con un 98.1% en
comparacién con las otras facultades las cuales rondaron entre un 70% a 90%,
asi también los estudiantes de medicina tienen mayor preferencia por la
utilizacién de revistas y articulos cientificos con un 24.1% de los estudiantes
encuestados; con respecto al ciclo de estudios, se hall6 que los que se
encuentran por encima del 6to ciclo tienen mayor predileccion por las redes
sociales y el internet con un 86.9% frente a un 69.6% de los que se encuentran
en ciclos inferiores; en contraposicion a estas cifras, Olaimat et al. (Jordania,
2020) evidenciaron en relacibn a la edad, asociacion estadisticamente
significativa solo con uno de los medios de informacion utilizados (sitios web y
articulos cientificos) con un p=0.000 hallando que los mayores de 25 afios tenian

mayor preferencias por la utilizacién de este medio informativo con un 34.9%. En
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cambio, con respecto a las facultades se encontro significancia estadistica solo
en dos medios informativos (internet y redes sociales y los articulos cientificos)
con un p=0.000, con mayor preferencia del internet y redes sociales por parte de
los estudiantes de ingenieria con un 84.3%. Por otro lado, en relacién al lugar de
residencia, se hall6 asociacion significativa solo con un medio informativo
(internet y redes sociales) con un p=0.007, hallando que los estudiantes de la
ciudad tenian mayor preferencia por el internet y las redes sociales con un
78.5%.
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V. CONCLUSIONES

. EL 65% de los estudiantes de la Universidad Privada Antenor Orrego,

tienen un buen grado de cognicién sobre COVID 19.

. El medio informativo mas utilizado sobre COVID 19 por los estudiantes de
la Universidad Privada Antenor Orrego fue el internet y las redes sociales

con un 83.3%.

. Lafacultad y el ciclo de estudios se relacioné significativamente (p<0.05)
con el grado de cognicién de los estudiantes universitarios sobre COVID
19.

. E195.7 % de los estudiantes de la Facultad de Medicina Humana lograron
un puntaje bueno de grado de cognicion sobre COVID 19 y el 24.1%
prefirio el uso de revistas y articulos cientificos.

. La edad, el sexo, la procedencia, la convivencia, la facultad y el ciclo de
estudios se asocid significativamente con el medio informativo sobre
COVID 19 utilizado por los estudiantes universitarios a favor del internet y

redes sociales.
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VI. RECOMENDACIONES

1. Es fundamental tener en cuenta que el internet y redes sociales son el
medio de informacion preferido por los estudiantes universitarios, por lo
cual los centros de estudios deberian reforzar el uso de portales de
informacion adecuada, como las bases de datos de evidencia cientifica y
revistas cientificas en linea, Para asegurar la llegada de la informacion
adecuada a los estudiantes universitarios, ya que son una poblacién
extensa que sirve de referencia para las familias en el curso de esta

pandemia.

2. Es necesaria la ejecucion de otros estudios de investigacion. Asimismo,
se requiere incrementar el tamafio de la muestra incluyendo un mayor
namero de participantes de diferentes universidades (privadas y
estatales) para extrapolar los resultados a nivel regional y nacional.
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ANEXOS

ANEXO N° 1: SOLICITUD DE APROBACION DE PROYECTO

SOLICITA APROBACION E
INSCRIPCION DE PROYECTO DE
TESIS

Dra. Katherine Lozano Peralta

Directora de Escuela de Medicina Humana.

Yo, Edson Neyer Trejo Gonzales, identificado con ID 000125082, alumna(o) de
la Escuela de Medicina Humana, con el debido respeto me presento y expongo:

Que, siendo requisito indispensable para poder obtener el Titulo Profesional de
Médico Cirujano, recurro a su digno despacho a fin de que apruebe e inscriba mi
proyecto de tesis titulado

“‘GRADO DE COGNICION Y MEDIOS INFORMATIVOS UTILIZADOS POR
ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS DURANTE LA PANDEMIA POR COVID 19”

Asi mismo informo que el docente Dra. Rodriguez Diaz Angela Milagros, sera mi
asesor, por lo que solicito se sirva tomar conocimiento para los fines pertinentes.

Por lo expuesto es justicia que espero alcanzar.

Trujillo, ... de............. del 2020

Nombres y apellidos: Edson Neyer Trejo Gonzales
ID: 000125082
Teléfono: 951296243
Correo: etrejog@upao.edu.pe
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ANEXO N° 2 SOLICITUD DE APROBACION DEL COMITE DE BIOETICA

SOLICITA APROBACION DE PROYECTO DE TESIS

Sefior
JOSE GONZALES CABEZA
Presidente del Comité de Bioética

Yo, Edson Neyer Trejo Gonzales, identificado con ID: 000125082 alumno de la
Escuela de Medicina Humana, con el debido respeto me presento y expongo:

Que, siendo requisito indispensable para poder optar el Titulo Profesional de
Médico Cirujano, recurro a su digno despacho a fin de que se apruebe la
realizacion de mi proyecto de tesis titulado.

“‘GRADO DE COGNICION Y MEDIOS INFORMATIVOS UTILIZADOS POR
ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS DURANTE LA PANDEMIA POR COVID 19”

Por lo expuesto es justicia que espero alcanzar.

Trujillo, de julio del 2020

Nombres y apellidos: Edson Neyer Trejo Gonzales
ID: 000125082
Teléfono: 951296243
Correo: etrejog@upao.edu.pe
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ANEXO N° 3: CONSENTIMIENTO INFORMADO VIRTUAL

UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO
ESCUELA PROFESIONAL DE MEDICINA HUMANA

“GRADO DE COGNICION Y MEDIOS INFORMATIVOS UTILIZADOS POR
ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS DURANTE LA PANDEMIA POR COVID
19”

El presente estudio busca determinar el nivel de conocimiento y los medios de
informacion sobre COVID 19 que utilizan los estudiantes universitarios, para lo
cual se ha disefiado un estudio transversal descriptivo, en el cual se incluiran a
377 estudiantes quienes deberan llenar una encuesta virtual. Si usted desea
participar de forma voluntaria debe tener en cuenta que la participacion es
completamente an6nima y requerimos que complete toda la encuesta. El correo

del investigador es el siguiente: etrejog@upao.edu.pe

Yo, alumno(a) de la Universidad Privada Antenor Orrego acepto participar
voluntariamente en este estudio, llevado a cabo por Edson Neyer Trejo
Gonzales. Asimismo, he sido informado(a) del objetivo y los procedimientos.
Acepto que el investigador realice las acciones necesarias con mis datos para

lograr los objetivos del estudio.

Acepto en sefial de conformidad :]
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ANEXO N° 4: MODELO DE ENCUESTA VIRTUAL

Edad: anos

Sexo: masculino () femenino ()

Procedencia: rural () urbano () urbano marginal ()
Convivencia: vive solo () vive acomparfiado( )
Facultad:

Facultad de Ingenieria ()

Facultad de Ciencias Agrarias ()

Facultad de Arquitectura Urbanismo y Artes ()
Facultad de Ciencias de la Comunicacion ()
Facultad de Educaciéon y Humanidades ()
Facultad de Derecho y Ciencias Politicas ()
Facultad de Medicina Humana ()

Facultad de Ciencias de la Salud ()

Facultad de Ciencias Econémicas ()

Ciclo de estudios:

CONOCIMIENTOS SOBRE COVID 19:

La causa de la enfermedad de COVID-19 es el virus (Si) (No)
El tipo de material genético en COVID-19 es ADN (si) (No)

Presencia de casos de COVID-19en  pery  (S5i) (No)
Los casos de COVID-19 deben aislarse de inmediato (Si) (No)

(i) (No)

* La mayoria de las personas infectadas con COVID-19 pueden

recuperarse por completo {Si) (No)
+ Hay vacuna para COVID-19 (5i) (No)
* No existe un tratamiento curativo efectivo para COVID-19 (Si) (No)

* Se debe administrar tratamiento intensivo y de emergencia a pacientes

diagnosticados (Si) (No)

COVID-19 es causado por un nuevo miembro de coronavirus (Si) (No)

El antibidtico es un medicamento efectivo en el tratamiento de COVID-19
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http://www.upao.edu.pe/facultades/index.aspx?mod=mod_fac&f=in
http://www.upao.edu.pe/facultades/index.aspx?mod=mod_fac&f=ca
http://www.upao.edu.pe/facultades/index.aspx?mod=mod_fac&f=ar
http://www.upao.edu.pe/facultades/index.aspx?mod=mod_fac&f=cc
http://www.upao.edu.pe/facultades/index.aspx?mod=mod_fac&f=eh
http://www.upao.edu.pe/facultades/index.aspx?mod=mod_fac&f=de
http://www.upao.edu.pe/facultades/index.aspx?mod=mod_fac&f=mn
http://www.upao.edu.pe/facultades/index.aspx?mod=mod_fac&f=cs
http://www.upao.edu.pe/facultades/index.aspx?mod=mod_fac&f=ce

Generalmente, el periodo de incubacion para COVID-19 es = 14 dias (Si)
(No)
La tasa de mortalidad aproximada de COVID-19 es> 5% (5i) (No)

El modo de transmision COVID-19 incluye:

Saliva y goteo nasal del paciente enfermo de COVID-19 (Si) (No)
Tos y estornudos (Si) (No)

Tocarse la nariz o la boca (si) (No)

Besar y estrechar la mano (5i) (No)

El uso de objetos propiedad de una persona infectada con COVID-19
(Si) (No)

Tocar superficies contaminadas (si) (No)

Consumir alimentos (No)

Ruta sexual (S1) (No)

Aire (5i) (No)

Las personas que son vulnerables a desarrollar complicaciones
incluyen:

Adultos (51) (No)

Nifios menores de 5 afios (5i) (No)

Personas con comorbilidad como diabetes, cancer y otras enfermedades
cronicas (Si) (No)

Ancianos (Si) (No)

Los sintomas de la enfermedad pueden incluir:

Fiebre (Si) (No)

Wision borrosa (Si) (No)

Tos seca (Si) (No)

Mialgia (Si) (No)

Dolor de garganta (Si) (No)
Goteo nasal (5i) (No)

Dificultad para respirar (Si) (No)
Erupcion cutanea (Si) (No)
Diarrea (Si) (No)

Womitos (Si) (No)

Las complicaciones de la infeccion por COVID-19 incluyen:

Neumonia (Si) (No)

Sepsis (Si) (No)

Bronquitis (Si) (No)

Neuropatia (5i) (No)

Falla multiorganica (Si) (No)

Hiperglucemia (5i) (No)

Una enfermedad grave con insuficiencia respiratona puede provocar la
muerte (Si) (No)
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¢ QUE MEDIOS DE INFORMACION UTILIZA PARA SABER SOBRE LA COVID
197

+ Internet y redes sociales: Facebook ( ) WhatsApp ( ) Twitter ( ) You
tube ( ) Instagram { ) paginas web de noticias ( )

* Medios de comunicacion en masa: Television( ) radio( ) periddicos ()
* Revistas y articulos cientificos | )

*Encuesta tomada del estudio: Fuentes de conocimiento e informacién
sobre COVID-19 entre estudiantes universitarios en Jordania: un estudio
transversal (39)
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ANEXO N°5: HOJA DE RECOLECCION DE DATOS

N° DE ENCUESTA:
EDAD: anos

SEXO:
Masculino () Femenino ()

PROCEDENCIA:
Urbano () rural () urbanomarginal ( )

CONVIVENCIA:
Vive solo () vive acompafado ( )

FACULTAD:
Facultad de Ingenieria ()

Facultad de Ciencias Agrarias ()

Facultad de Arquitectura Urbanismo y Artes ()
Facultad de Ciencias de la Comunicacion ()
Facultad de Educacién y Humanidades ()
Facultad de Derecho y Ciencias Politicas ()
Facultad de Medicina Humana ()

Facultad de Ciencias de la Salud ()

Facultad de Ciencias Economicas ()

CICLO DE ESTUDIOS:

GRADO DE COGNICION:
Pobre ( ) medio ( ) bueno ()

MEDIO DE INFORMACION

Internet y redes sociales ( )

medios de comunicacion en masa ( )
revistas y articulos cie
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