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RESUMEN

Objetivo: Determinar los conocimientos, actitudes y practicas sobre la
contaminacion del equipo de proteccion personal relacionados a la enfermedad
por coronavirus, entre adultos, El Agustino, octubre 2022. Materiales y
meétodos: De disefio observacional y enfoque cuantitativo. Se utilizé un estudio
transversal a través de un cuestionario de tres secciones para recopilar datos de
200 participantes. Para analizar los datos se usé el paquete estadistico para
ciencias sociales version 25.0. Los resultados estadisticos descriptivos se
presentaron en porcentajes y tablas de frecuencias para los datos categéricos.
La significacion estadistica fue p < 0.05 para todas las pruebas. Resultados: El
estudio mostré un nivel moderado de conocimientos de los participantes de
51.5%, el 41.5% presento nivel alto y 7% nivel bajo. La actitud positiva era el
61.0%, el 36.5% actitud aceptable y el 2.5% actitud negativa. Presentaron
practicas aceptables al 56.5%, el 38.5% presentd buenas practicas y el 5.0%
malas practicas sobre la contaminacién derivado del equipo de proteccion
personal contra el coronavirus. Conclusiones: El estudio revel6 que los
participantes tenian un nivel moderado de conocimientos, presentaron actitud
positiva y practicas aceptables sobre la contaminacion del equipo de proteccion

personal relacionados a la enfermedad por coronavirus.

Palabras claves: Actitudes, conocimientos, coronavirus, equipo de proteccion
personal, practicas (Descriptor: DeCS/MeSH).
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ABSTRACT

Objective: To determine knowledge, attitudes and practices on the
contamination of personal protective equipment related to coronavirus disease,
among adults, ElI Agustino, October 2022. Materials and methods:
Observational design and quantitative approach. A cross-sectional study using a
three-section questionnaire was used to collect data from 200 participants. The
statistical package for social sciences version 25.0 was used to analyse the data.
Descriptive statistical results were presented as percentages and frequency
tables for categorical data. Statistical significance was p < 0.05 for all tests.
Results: The study showed a moderate level of knowledge of the participants of
51.5%, 41.5% presented high level and 7% low level. The positive attitude was
61.0%, 36.5% acceptable attitude and 2.5% negative attitude. They presented
acceptable practices to 56.5%, 38.5% presented good practices and 5.0% bad
practices on contamination derived from personal protective equipment against
the coronavirus. Conclusions: The study revealed that participants had a
moderate level of knowledge, positive attitude and acceptable practices about the

contamination of personal protective equipment related to coronavirus disease.
Keywords: Attitudes, knowledge, coronavirus,

personal protective equipment, practice (Descriptor: DeCS/MeSH).



l. INTRODUCCION

La nueva, amenazante y mortal crisis del coronavirus ha confirmado
potencialmente que el uso de equipos de proteccién personal y las medidas
sanitarias son muy importantes!. Debido al brote de la enfermedad del
coronavirus (COVID-19), la comunidad mundial ha utilizado equipos de
proteccion personal para prevenir su transmision y propagacion. Como resultado,
la fabricacion y el uso ha aumentado indudablemente en todas las naciones de
nivel mundial> y se han generado cantidades significativas de residuos de

equipos de proteccién personal en todo el mundo®.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), los equipos de proteccion
personal (EPP) incluye guantes desechables, mascarillas quirdrgicas,
protectores faciales, gafas de seguridad, zapatos de plastico y respiradores con
mascarilla N95%. Estos materiales de desecho relacionados con la COVID-19
también contribuyen y generan una multitud de desechos plasticos que

finalmente se depositan al medio ambiente.

La abundancia de residuos plasticos en las naciones africanas en el contexto de
la pandemia del coronavirus de tipo 2 causante del sindrome respiratorio agudo
severo (SARS-CoV-2), contribuyen significativamente a la generacion de
residuos plasticos, encabezando Nigeria (15%), Etiopia (8.6%), Egipto (7.6%),
Republica Democratica del Congo (6.7%), Tanzania (4.5%) y Sudéfrica (4.4%)>.

Los paises en desarrollo pueden ser particularmente susceptibles a la
contaminacion por equipos de proteccién personal debido al aumento de la
generacion y eliminacion de desechos y la falta de sistemas adecuados de
gestion de desechos sélidos®. En América del Sur, se ha monitoreado los EPP

en las costas marinas de Brasil’, Chile®, Per(®y Argentina®.

Se estima que la cantidad de mascaras faciales que ingresaron al océano en
2020 fue de 1560 millones, lo que podria causar efectos perjudiciales en la vida
silvestre marina. En particular, estudios recientes han aligerado la aparicién de
diferentes tipos de EPP en el entorno marino y urbano en todo el mundo: América

del Sur, América del Norte!?, Africa'? y Europal3.



En Peru, en diciembre del 2016, se aprobd la nueva ley de Gestidn Integral de
Residuos Solidos, D.L. N°1278. ElI Ministerio del Ambiente (MINAM) es la
autoridad, en su calidad de ente rector a nivel nacional para la gestion y manejo
de los residuos?®. Las disposiciones legales sobre manejo de desechos sélidos y
el proceso de implementacion de la ley deben ser cada vez mas completos en

respuesta a los crecientes requisitos para la proteccion del medio ambiente.

Los paises en desarrollo, como Peru, son vulnerables a la contaminacion por EPP
debido a la mayor generacion de desechos, la eliminacion indiscriminada y los
sistemas inadecuados de gestion de desechos solidos. Con esto, un informe
reveld que los desechos relacionados con COVID-19 se estaban convirtiendo en
una amenaza para las costas peruanas. Se contaron un total de 138 materiales
sobre los EPP asociados con COVID-19 en las zonas costeras. Las mascaras
fueron mas abundantes (87.7%), seguidas de los protectores faciales (6.5%),
guantes (4.3%) y otros (1.5%)°. La voluntad, el conocimiento y la actitud de las
personas sobre la contaminacién de los equipos de proteccion personal, es un
acto de redencion por la naturaleza humana. Ante lo expuesto, la formulacién del
problema es: ¢Cuéles son los conocimientos, actitudes y practicas sobre la
contaminacion del equipo de proteccion personal relacionados a la enfermedad
por coronavirus, entre adultos, El Agustino, octubre 2022?

El EPP es un articulo utilizado para evitar que el usuario entre en contacto con
agentes peligrosos, infecciosos, quimicos, radiolégicos, eléctricos y fisicos®. En
adicién, la evidencia disponible ha confirmado que el equipo de proteccion,
incluye mascaras, batas, protectores faciales y guantes!’. Entre ellos, las
mascarillas pueden controlar la liberacion de gotitas portadoras de virus y reducir
la inhalacion de estas gotitas por parte de los usuarios. En particular, los equipos
de proteccion brindan grandes beneficios en la reduccion de la transmision
potencial de personas asintomaticas, lo que ayuda a contener la propagacion del

virus del a enfermedad del coronavirus, a través de gotitas aerosoles*®,

Los EPP se fabrican con una variedad de polimeros y materiales diferentes:
mascarillas de poliacrilonitrilo, polipropileno y/o poliuretano, guantes desechables
de latex, vinilo, polimeros sintéticos y/o nitrilo y otras fibras sintéticas. En la misma
linea, estan hechos de mas del 50 % de plastico que tarda hasta 500 afios en

degradarse, como el polipropileno, el policarbonato y el cloruro de polivinilo%20.
2



Los residuos de los EPP generados por el sector salud se dinamizan a través de
sistemas de gestién de residuos estrechamente regulados y especializados que
a menudo implican la esterilizacion e incineracion de residuos. En cambio, los
residuos generados por el publico en esta pandemia son un fenbmeno nuevo con

el que no se tiene experiencia previa ni estrategia de gestion de residuos?..

Los EPP desechados estdn acumulando masivamente plasticos y microplasticos
en diferentes ambientes, haciendo que estos ciclen y contaminen los ambientes
acuaticos, terrestres y atmosféricos??. De ellos, la atmoésfera es una parte
importante del ciclo de los microplasticos asociados a los EPP, y participa en el
progreso de la permeabilizacion en diferentes entornos (Figura 1)%3.
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Figura 1. El ciclo del plastico y microplastico asociado a los equipos de proteccién
personal.

Fuente. Yang et al. (2022)23.
Desafortunadamente, la pandemia de la COVID-19 convierte a los EPP en un

nuevo flagelo para contaminar las aguas del mundo. Cada vez mas estudios han

evidenciado la presencia de diferentes tipos de equipos de proteccién a lo largo
3



de las costas y playas de las ciudades costeras, bajo el agua en islas remotas y
deshabitadas?*, y debajo de las olas del Mediterraneo?®, que estan contaminando

el océano?b.

Los equipos de proteccion asociados a residuos plasticos y microplasticos
pueden contaminar rios, lagos, aguas subterraneas y océanos. Se encontraron

muchas méascaras en la playa. En el océano se encontraron cantidades cada vez

mayores de equipos de protecciéon COVID-19 (Figura 2)%3.
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Figura 2. Contaminacion por equipos de proteccion personal contra la COVID-19

en sistemas acuaticos.

Fuente. Yang et al. (2022)23,



Ciertamente, el océano es el sumidero de plasticos y microplasticos. Sin
embargo, el océano no es el destino final. Debemos reconocer que los desechos
plasticos y microplasticos asociados con los EPP contra el COVID-19, como
subproductos del control de la pandemia, han sido un desafio ambiental global

de nuestro tiempo.

Por otro lado, los antecedentes internacionales se menciona las investigaciones
de Gunasekaran K, et al. (2022) en India, evaluaron la contaminacién del EPP
provocada por la pandemia de COVID-19 en el entorno costero. Los resultados
resaltan que las mascarillas fueron el tipo de EPP mas registrado (98.39%), y los
guantes representaron solo el 1.61% del total. Los investigadores concluyen que
la presencia de estos desechos en el medio ambiente marino plantea peligros de
ingestion y enredo para la biota marina, asi como la liberacion de aditivos
quimicos?’. Es mas, Mghili B, et al. (2022) en Marruecos, informaron sobre la
presencia y densidad de mascarillas en las costas del mediterraneo. Los
resultados detallan que un total de 321 méascaras faciales, el 96.27% eran de un
solo uso. Los investigadores concluyen que durante la pandemia de la COVID-
19, las mascarillas se han convertido en un desecho habitual en las playas del
Mediterraneo?®. Incluso, Ammendolia J, et al. (2021) en Canad4, cuantificaron los
tipos de desechos de EPP. Los resultados documentaron un total de 1306
elementos de desechos de EPP, siendo la mayoria guantes desechables (44%),
seguidos de mascarillas (31%) y toallas desinfectantes (25%). De las mascarillas,
el 97% estaban disefiadas para un solo uso, mientras que solo el 3 % eran
reutilizables. Los autores concluyen que los elementos de desecho mas
abundantes fueron los guantes desechables seguidos de las mascarillas y luego

las toallitas desinfectantes!?!.

A nivel nacional, los estudios de Cortez L, y Pauyac G, (2022), determinaron el
nivel de conocimiento y uso correcto de mascarillas de proteccion frente a
COVID-19 en usuarios en una oficina farmaceéutica local. Entre los resultados, el
nivel de conocimiento sobre barreras de proteccion contra la COVID-19, el 54%
concuerdan que las mascarillas y los EPP son los mecanismos de proteccion
frente al coronavirus. Los autores concluyen que aun falta mejorar el uso correcto
de mascarillas y elementos anexos de los equipos de proteccion personal?®. Por
otra parte, Basadre R, (2021), analizé el nivel de conocimiento y estableci6 la

5



correlacion de la generacion de residuos sélidos por el uso de equipos de
proteccion personal en pandemia de la COVID 19 en dos mercados. Los
resultados destacan que los residuos generados por el uso de EPP, hubo un
descenso de 4% a 8% de residuos para mascarillas quirargicas. El autor concluye
gue existe un incremento sobre el conocimiento del tema, demostrando un grado
significativo en el manejo y disposicién de la generaciéon de residuos sélidos.
Asimismo, Lima |, y Luna D, (2020), evaluaron el nivel de conocimiento del uso
de EPP en un personal de salud hospitalario. Entre los resultados, el 51% del
personal de salud obtuvo un nivel regular sobre el conocimiento del uso de los
EPP y tienen riesgo de contraer la COVID19. Los autores concluyen que el nivel
de conocimiento del uso de EPP se relaciona con la disminucion del riesgo de
infectarse de la COVID-193%,

Se justifica desde la perspectiva tedrica, ante la falta de responsabilidad social y
de conciencia publica sobre el desecho plastico desde los EPP, reforzaria los
conocimientos, actitudes y practicas entre adultos sobre la contaminacion del
equipo de proteccion personal, ante ello, se llevara a cabo investigaciones
adicionales para llenar los vacios de conocimiento sobre los riesgos ambientales

de los desechos relacionados con la COVID 19 en el pais.

La justificacion practica, a partir de los resultados del estudio, permitiria
sensibilizar al publico para disminuir la contaminacién de los EPP. Aun mas,
fortaleceria la publicidad pertinente, especialmente sobre el uso racional de los
EPP vy los posibles peligros para el medio ambiente y la salud. El desafio de la
remediacion ambiental y la gestién de residuos plasticos se puede convertir en

oportunidades a favor del medio ambiente.

El objetivo general es: Determinar los conocimientos, actitudes y practicas sobre
la contaminacién del equipo de proteccion personal relacionados a la enfermedad

por coronavirus, entre adultos, El Agustino, octubre 2022.

El presente informe final no formula hipétesis, porque la investigacién es
descriptiva y se centra principalmente en la explicacion de los hechos. Este tipo
de investigacién no hace hincapié en el analisis estadistico de la comprobacién

de hipdtesis.



l.1.

11.2.

Il. MATERIALES Y METODOS

Enfoque y disefio de la investigaciéon

El proyecto de investigacion es de enfoque cuantitativo, disefio observacional,

tipo exploratorio y de corte transversal.

Es enfoque cuantitativo, porque recopila y analiza datos estructurados que
puedan representarse numéricamente. Facilita construir mediciones fiables
gue permitan el analisis estadistico. La investigacion cuantitativa se centra en
datos que pueden medirse, resulta muy eficaz para responder al "qué" o al

"cOmo" de una situacion determinada3?.

Es disefio observacional, porque observa a los participantes y los fenbmenos
en su entorno mas natural. Esto permite a los investigadores ver a sus sujetos
tomar decisiones y reaccionar ante situaciones en su entorno natural, en
contraposicion a los entornos estructurados como los laboratorios de

investigacion o los grupos de discusion3,

Es exploratorio, porque averigua "qué est4d pasando”, "busca nuevos
conocimientos" y "evalia los fenbmenos bajo una nueva tematica". La
investigacion exploratoria comienza con un fenémeno de interés, pero en lugar
de limitarse a observarlo y describirlo, investiga la naturaleza completa del
fendbmeno, la forma en que se manifiesta y los demas factores con los que esta

relacionado34.

De corte transversal, porque se limita a la descripcion de una muestra y lo
representa lo que ocurre en un solo momento determinado. Ademas, no existe
una dimension temporal involucrada en los estudios transversales, ya que
todos los datos se recopilan y en su mayoria se refieren al momento de la

recopilacion de datos o alrededor de este®.
Poblacién, muestray muestreo

El distrito de El Agustino tiene una poblacion de 229425 habitantes (Estadistica
poblacional, 2022). El distrito de estudio, esta subdividida en zonas tales como:
Urbanizacion EI Agustino, Villa Hermosa, Nocheto, Cooperativa Huancayo,
Ancieta Baja, Ancieta Alta, Valdiviezo, entre otros (Figura 3). Fueron elegidas

como area de interés, porgue existe una alta densidad de poblacién objetivo.
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Figura 3. Area geografica de estudio en el distrito El Agustino
Fuente. Municipalidad distrital EI Agustino

Para hallar la longitud de la muestra se utilizé la formula finita de poblaciones

en linea:

= N x Z2 x p (1-p)
E2(N-1)+Z2x p (1-p)

Donde n es el tamafio de la muestra, Z es la estadistica para un nivel de
confianza (1.96 con un intervalo de confianza del 95 %), E es el margen de
error (0.07), N es el tamafio de la poblacién (229425), p es la prevalencia
esperada (0.5) y 1-p (0.5).

Reemplazando:

2 -
= 229425 x (1.96)*x 0.5(1-0.9) - 196

(0.07)2 (229425-1) + (1.96)2 x 0.5 (1-0.5)




1.3.

Teniendo en cuenta un tamafio de muestra de 196 participantes, se realizd un

reajuste y se registro un total de 200 participantes en la duracion del estudio.

El muestreo es por conveniencia y no probabilistico, porque genera una
muestra global, incluyendo sélo a los encuestados, que son facilmente
disponibles y estan dispuestos a participar. Puede adoptar la forma de tomar la

muestra del propio lugar de estudio.
Criterio de inclusion:

- Voluntad de participar en el estudio después de firmar el formulario de
consentimiento

- Participantes residentes del distrito ElI Agustino (que transitaban en la
avenida Riva aguero)

- Saber leer y escribir en castellano
Criterio de exclusion:

- Participantes que no quisieron dar su consentimiento para el estudio o que
no responda al cuestionario de la encuesta seran excluidos del presente
estudio.

- Participantes residentes limitantes del distrito EI Agustino (Lima
Metropolitana, San Luis, Santa Anita, San Juan de Lurigancho y Ate)

- Saber leer y escribir en otro idioma (inglés, portugués, aleman, francés)
Variables de investigacién

Las variables principales son: Conocimientos, actitudes y practicas sobre la

contaminacion del EPP.
Definicion conceptual:

Conocimientos: Conjunto de informaciones adquiridas por las personas sobre
un tema determinado. Ademas, la base de conocimientos se caracteriza por
diferentes cualidades, como el nivel (profundo o superficial) del conocimiento,
la generalidad del conocimiento, el nivel de automatizacion del conocimiento,

la modalidad del conocimiento y la estructura del conocimientos®.

Actitudes: La actitud se expresa evaluando una entidad particular con cierto
grado de favor o de desfavor (por ejemplo, tendencias internas, asociaciones

objeto-evaluacion, construcciones momentaneas), todos ellos comparten la
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11.4.

suposicidén de que las respuestas evaluativas juegan un papel importante para

entender el comportamiento social®’.

Préacticas: Actos reales realizados por personas en la situacion, en su contexto.
La practica demuestra la adquisicion de conocimientos y cualquier cambio de
actitud provocado por la eliminacion de ideas erréneas sobre los problemas
gue se traduce en comportamientos preventivos. Asi, esa demostracién puede

reflejar una relacion reciproca relacién entre el conocimiento y la actitud®e.
Definicion operacional:

Las variables, fueron medido mediante un cuestionario estructurado y
autoadministrado considerando a las dimensiones: Conocimiento, actitud y
practica, conformado por veinticuatro interrogantes, aplicado a doscientos

participantes dentro del estudio.
Técnica e instrumento de recoleccién de datos

La técnica es la encuesta y de acuerdo con los objetivos del estudio, se aplic
un instrumento con la ayuda de un cuestionario autoadministrado basado en
las literaturas nacionales e internacionales sobre la eliminacion de desechos
de equipos de proteccion personal. El cuestionario se adaptd y modifico a partir
del estudio de Galope et al. (2021) sobre el uso de EPP durante la pandemia
de la COVID-19%.

El estudio consta de dos partes: (1) caracteristicas demograficas basicas
(edad, género, designacion del trabajo) y (2) conocimiento, actitud y practicas

con respecto al uso de EPP para limitar la exposicién al COVID-19.

Las preguntas de conocimiento, una respuesta correcta recibié 1 punto y una
respuesta incorrecta recibe cero puntos. Se determiné un nivel de corte de <4
para conocimiento bajo, conocimiento aceptable de 5 a 7 y =8 para

conocimiento alto. La puntuacion total se extiende de 0 a 10.

La seccion de actitud consta de siete items, y las respuestas de cada seccion
se documentar en una escala Likert de 4 puntos de la siguiente manera: muy
de acuerdo (4 puntos), de acuerdo (3 puntos), en desacuerdo (2 puntos) y
totalmente en desacuerdo (1 punto). La puntuacion total oscila entre 7 y 28,
con una puntuacion > 22 puntos es actitud positiva; 14 a 21 puntos es aceptable

y < 13 puntos actitud negativa.
10



1.5.

Entre las siete preguntas para la seccion de practica sobre la contaminaciéon de
los EPP se propone: “Utiliza mascarillas y guantes al manipular los residuos
sélidos de su hogar”, “Desecha todo el equipo de proteccidon personal después
de manipular residuos solidos”, “Evita la contaminacion, mientras manipula
articulos de pacientes con COVID-19 y otros pacientes que no son COVID-19”,
entre otros. Se aplicé la escala Likert de 4 puntos. La puntuacion total oscila
entre 7 y 28, con una puntuacién > 22 puntos es buenas practicas; 14 a 21

puntos es practicas aceptables y < 13 puntos malas practicas.

De otro lado, tres docentes expertos en el campo de la investigacion de la
Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Maria Auxiliadora evaluaron
el cuestionario para corroborar la confiabilidad y valorar el grado en que los
items del mismo, sean relevantes y pueden medir correctamente el
conocimiento, la actitud y la practica de los participantes sobre el tema de
estudio. Se reviso el cuestionario y se realizé las correcciones sugeridas por

los expertos.
Plan de recoleccion de datos

- El estudio se desarrollo en el mes de octubre del 2022

- Las investigadoras explicaron a todos los participantes potenciales que si
estan de acuerdo en participar en el estudio, para ello firmaron el formulario
de consentimiento antes de que pudieran tomar el cuestionario para
completarlo a su conveniencia, en un plazo determinado.

- Se informd a los participantes que no deseaban participar en el estudio y
aquellos que necesitan abandonar su participacion en cualquier etapa que
lo hicieran sin ninguna restriccion.

- El cuestionario se distribuy6 a los participantes del estudio en forma de
copias impresas.

- A los participantes, durante el desarrollo del estudio, que no quisieran
participar se les solicitd que devuelvan los cuestionarios a las
investigadoras.

- Los cuestionarios fueron recogidos y se verific6 que estén completo y
cualquier cuestionario incompleto se devolvié al encuestado para que lo

complete.
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1.6.

1.7.

- Las investigadoras supervisaron oportunamente el proceso de recopilacién
de datos.

- Alfinalizar la encuesta, se realiz6 una reunién para explorar y dar sentido a
lo sucedido durante la experiencia desarrollada y lo que se puede hacer

para cambiar, mejorar y hacerlo mejor la proxima vez.
Métodos de analisis estadistico

Los datos se ingresaron en una hoja de célculo de Microsoft Excel y luego al
Paquete Estadistico para Ciencias Sociales (SPSS, versién 25.0). Se revisaron
los datos recopilados para eliminar los casos con respuestas vacias o faltantes.
Se utilizé estadisticas descriptivas como las tablas de frecuencia para
determinar las puntuaciones medias y las desviaciones estandar de las
variables de estudio (conocimientos, actitudes y practicas). Se realizo el
andlisis de Chi cuadrado para la asociacién entre las variables. El nivel de

significacion estadistica fue p < 0.05 para todas las pruebas.
Aspectos éticos

La autorizacion ética y las cartas de apoyo se obtuvieron de la Facultad de
Ciencias de la Salud de la Universidad Maria Auxiliadora y de la Municipalidad

del distrito de estudio.

Se aplicé las normas éticas establecidas en la Declaracién de Helsinki, se
basan en cuatro pilares: La autonomia, es el respeto por el derecho del
paciente a la eleccion de la atencion y al derecho a aceptar o rechazar el
tratamiento. El principio de beneficencia requiere que el investigador actle en
el "mejor interés" del paciente. El principio de no maleficencia requiere que el
investigador “no haga dafio” al paciente. Justicia, este principio busca un “trato
justo”. Debe abstenerse de explotar al paciente con el unico fin de reclutarlo

para el estudio y completar la investigacion.

En ese sentido, la confidencialidad se mantuvo garantizando el anonimato, ya
gue no se obtuvo identificadores de los encuestados y se uso solo para esta

investigacion.
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lll. RESULTADOS

En lo siguiente, los resultados conseguidos de la investigacion: Conocimientos,
actitudes y practicas sobre la contaminacion del equipo de proteccion personal
relacionados a la enfermedad por coronavirus, entre adultos, El Agustino, octubre
2022.

Tabla 1. Distribucion de los pobladores adultos encuestados del distrito El

Agustino, Lima, seguin género y edad

n %
Género Femenino 120 60.0
Masculino 80 40.0
Edad 18-27 28 14.0
28-37 90 45.0
38-47 50 25.0
48 a + 32 16.0
Total 200 100.0
Fuente: Encuesta CAP
80.0
60.0
60.0
) 45.0
2 40.0
§ 40.0
% 25.0
S 200 14.0 I 16.0
B
Femenino Masculino 18-27 28-37 38-47 48 a +
Género Edad

Figura 4. Porcentaje de los pobladores adultos encuestados del distrito El Agustino

Lima, segun género y edad.
Fuente: Encuesta CAP

En la Tabla 1 y Figura 4 se observa que en su mayoria (60%) de los pobladores
gue participaron fueron del género femenino, asi mismo, la edad mas frecuente fue
de 28 a 37 afos alcanzando un 45%, seguido de un 25% de adultos con edades de

entre 38 0 47 afos.
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Tabla 2. Distribucion de los pobladores adultos encuestados del distrito El

Agustino, Lima, segun educacion y ocupacion laboral

n %
Educacion Primaria 28 14.0
Secundaria 49 24.5
Técnica 63 315
Universitario 60 30.0
Ocupacion laboral Dependiente 105 53.6
Independiente 52 26.5
Desempleado 21 10.7
Estudiante 22 11.2
Total 200 100.0
Fuente: Encuesta CAP
60.0
53.6
40.0
8
= 31.5
_rgs — 30.0 -~
[ 24.5 E
©
X
20.0
14.0
10.7 11.2
Primaria Secundaria Técnica Universitario  Dependiente Independiente Desempleado  Estudiante
Educacion Ocupacion laboral

Figura 5. Porcentaje de los pobladores adultos encuestados del distrito EI Agustino,

Lima, segun educacion y ocupacion laboral
Fuente: Encuesta CAP

Con respecto al grado de educacion alcanzado por los pobladores, en la Tabla 2 y
Figura 5 se observa que el 31.5% presentaron nivel técnico, seguido de un 30%
con nivel universitario, luego estan el 24.5% con nivel secundario y el 14% solo
alcanzé el nivel primario. Por otro lado, en su mayoria el 53.6% tienen una
ocupacion laboral dependiente mientras que el 26.5% son de ocupacion

independiente.
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Tabla 3. Conocimiento sobre la contaminacion del equipo de proteccidn personal

contra el coronavirus en pobladores del distrito El Agustino, Lima.

N° Preguntas de conocimientos: No conoce Conoce Total
n % n % n %
1 | Los equipos de proteccion personal (EPP) contra el 77 | 385 | 123 | 61.5 | 200 | 100.0

COVID-19, por ejemplo las mascarillas médicas o
KN95 pueden originar dermatitis

2 | Los guantes, mascarillas, gafas, protectores faciales y 23 | 115 | 177 | 88.5 | 200 | 100.0
batas médicas, son equipos de proteccion contra
COVID-19

3 | Los equipos de proteccion personal contra el COVID- 58 | 29.0 | 142 | 71.0 | 200 | 100.0

19, son hechos de plastico

4 | Los desechos de equipos de proteccion personal 26 | 13.0 | 174 | 87.0 | 200 | 100.0
producidos por la poblacion se consideran residuos
contaminados

5 | La eliminacion inadecuada de mascarillas genera 23 | 115 | 177 | 88.5 | 200 | 100.0
Contaminacién en el medio ambiente

6 | Las mascarillas desechables son fuentes de 35| 17.5 165 | 82.5 | 200 | 100.0
microplasticos en el medio ambiente

7 | La mayoria de los equipos de proteccién personal 44 | 22.0 | 156 | 78.0 | 200 | 100.0
estan hechos de plastico sintético de un solo uso,
incluido el polipropileno

8 | Los desechos generados por pacientes con COVID-19, 32| 16.0 | 168 | 84.0 | 200 | 100.0
asi como el equipo de proteccion personal deben
desecharse en bolsas resistentes

9 | La eliminacion adecuada de mascarillas faciales de un 45 | 22.5 155 | 77.5 | 200 | 100.0
solo uso, y las batas desechables, ayudara a frenar la
propagacion del virus que causa el COVID-19

10 | Los equipos de proteccion personal de un solo uso se 56 | 28.0 | 144 | 72.0 | 200 | 100.0
pueden desechar en un tacho de basura doméstica

Fuente: Encuesta CAP

La Tabla 3 presenta el porcentaje de pobladores que respondieron correctamente
(conoce) e incorrectamente (no conoce) cada 1 de los 10 items del cuestionario, el
item 1 presento el mayor porcentaje, el cual muestra que el 38.5% de los
pobladores no saben que los equipos de proteccidn personal contra el COVID-19,
pueden originar dermatitis, por el contrario el mayor conocimiento se dio en los
items 2 y 5 (88.5%).
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Tabla 4. Nivel de conocimiento sobre la contaminacién del equipo de proteccién

personal contra el coronavirus en pobladores del distrito El Agustino, Lima.

Conocimiento Total Chi-
Bajo Moderado Alto Cuadrado

n % n % n % n % p valor
Educacion:
Primaria 5| 17.9 13| 46.4 10 | 35.7 28 | 100.0 0.016
Secundaria 4 8.2 20 | 40.8 25| 51.0 49 | 100.0
Técnica 5 7.9 30| 47.6 28 | 444 63 | 100.0
Universitario 0 0.0 40 | 66.7 20 | 333 60 | 100.0
Ocupacion laboral: 0.004
Dependiente 5 4.8 59| 56.2 41| 39.0| 105] 100.0
Independiente 2 3.8 23| 44.2 27| 51.9 52| 100.0
Desempleado 6| 28.6 91| 429 6| 28.6 21| 100,0
Estudiante 1 4.5 12| 54.5 9| 40.9 22| 100.0
Total 14| 7.0| 103 | 51.5 83| 415 | 200 | 100.0

Fuente: Encuesta CAP

En la ultima fila de la Tabla 4, la prueba de homogeneidad Chi cuadrado indica que
estas diferencias son significativas (p valor <0.05); Asi mismo, el 28.6% de los
desempleados presentd un bajo nivel de conocimiento el cual es superior a los
pobladores empleados o estudiantes. La prueba Chi cuadrado indica que las
diferencias son significativas, por tanto, podemos concluir que el nivel de
conocimiento se distribuye de manera diferente entre pobladores con niveles de
educacién disparejos y también para el caso de ocupacion laboral. AUn mas, al
analizar el nivel de conocimiento segun la educacion y ocupacion se observé que
en el caso de los pobladores con nivel de educacion primaria el porcentaje de casos
con bajo conocimiento es de 17.9%, el cual disminuye hasta un 0% para el nivel

universitario.
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Figura 6. Nivel de conocimiento sobre la contaminacién del equipo de proteccion
personal contra el coronavirus en pobladores del distrito El Agustino, Lima.
Fuente: Encuesta CAP

La Figura 6 se observa que en su mayoria el 51.5% (n=103) de los pobladores
presentaron un nivel moderado de conocimientos sobre la contaminacion del uso
del EPP contra el coronavirus, le siguio el 41.5% (n=83) con un nivel alto y solo el

7% (n=14) presentd un nivel bajo.
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Tabla 5. Actitudes sobre la contaminacion del equipo de proteccién personal

contra el coronavirus en pobladores del distrito EI Agustino, Lima.

N° Preguntas de actitudes: Totalmente En De acuerdo | Totalmente Total
en desacuerdo de acuerdo
desacuerdo
n % n % n % n % n %
1 | La contaminacion por los 7 35 19 9.5 91 45.5 83 41.5 | 200 | 100

equipos de proteccion personal
(mascarilla y protectores
faciales) contra la COVID-19, es
uno de los mayores problemas
medioambientales de nuestro
tiempo

2 | El gobierno peruano se 95 47.5 52 26.0 19 9.5 34 17.0 | 200 | 100
esfuerza por reducir la
contaminacion por las
mascarilla y protectores faciales

3 | Una mayor concientizacion del 2 1.0 13 6.5 106 | 53.0 79 39.5 | 200 | 100
publico puede ayudar a reducir
la contaminacién por las
mascarilla, guantes y
protectores faciales

4 | Las mascarillas, guantes y 2 1.0 10 5.0 94 47.0 94 47.0 | 200 | 100
protectores faciales

que se encuentran en el mar,
pueden dafiar la salud
humana y el medio ambiente

5 | Los equipos de proteccion 7 35 26 13.0 104 | 52.0 63 31.5 | 200 | 100
personal usados deben ser
considerados como residuos
peligrosos.

6 La eliminacion adecuada de 5 25 8 4.0 103 | 515 84 42.0 | 200 | 100
elementos de proteccion
puede prevenir la

contaminacién ambiental

7 La eliminacién incorrecta de las 7 3.5 12 6.0 75 375 | 106 | 53.0 | 200 | 100
mascarillas o protectores
faciales hace que el medio
ambiente sea inseguro y que
otras personas corran el riesgo
de contraer infecciones

Fuente: Encuesta CAP

La Tabla 5 presenta el grado de actitud con respecto a la contaminacion de los EPP
contra el coronavirus, la gran mayoria de pobladores esta en desacuerdo y
totalmente en desacuerdo a que el gobierno peruano se esfuerza lo suficiente por
reducir la contaminacion por mascarillas y protectores faciales 26.5% y 47.5%
respectivamente; por el contrario el mayor acuerdo se dio en el item 6, se observa
gue la gran mayoria de pobladores estan de acuerdo y totalmente de acuerdo que
la eliminacion adecuada de los desechos de las mascarillas médicas puede

prevenir la contaminacion ambiental 51.5% y 42% respectivamente.

18



Tabla 6. Nivel de actitud sobre la contaminacién del equipo de proteccién

personal contra el coronavirus en pobladores del distrito El Agustino, Lima.

Actitudes Total Chi-
Cuadrado
Negativa Aceptable Positiva
n % n % n % n % p valor
Educacion:
Primaria 2 7.1 10 35.7 16 57.1 28 100.0 0.022
Secundaria 2 4.1 17 34.7 30 61.2 49 | 100.0
Técnica 1 1.6 15 23.8 47 74.6 63 | 100.0
Universitario 0 0.0 31 51.7 29 48.3 60 | 100.0
Ocupacion laboral:
Dependiente 0 0.0 40 38.1 65 61.9 105 | 100.0 0.000
Independiente 1 1.9 15 28.8 36 69.2 52 | 100.0
Desempleado 4 19.0 8 38.1 9 42.9 21 | 100.0
Estudiante 0 0.0 10 455 12 54.5 22 100.0
5 25 73 36.5 122 61.0 200 | 100.0

Fuente: Encuesta CAP

En la Tabla 6 se visualiza las actitudes segun la educacion y ocupacion se observo
gue los pobladores con nivel técnico son los que presentan los mayores casos con
actitud positiva (74.6%) mientras que por el contrario el 7.1% de los pobladores con
solo educacion primaria presentaron una actitud negativa evidenciando diferencias
significativas (p valor <0.05). Del mismo modo, los pobladores desempleados
presentaron el mayor porcentaje de actitud negativa (19%) siendo los pobladores
independientes los de mayor actitud positiva (69.2%). Ante ello, las actitudes se
distribuyen de manera desigual entre los pobladores con niveles de educacion

diferente y también para el caso de ocupacion laboral opuesto.
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Figura 7. Porcentaje de las actitudes sobre la contaminacion del equipo de
proteccion personal contra el coronavirus en pobladores del distrito EI Agustino,

Lima.
Fuente: Encuesta CAP

En la Figura 7 se observa que en su mayoria el 61.0% (n=122) de los pobladores
presentaron una actitud positiva sobre la contaminacién producto del uso de equipo
de proteccion personal contra el coronavirus, a continuacion el 36.5% (n=73) con

un nivel aceptable y solo el 2.5% (n=5) presentd una actitud negativa.
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Tabla 7. Practicas sobre la contaminaciéon del equipo de proteccién personal

contra el coronavirus en pobladores del distrito El Agustino, Lima.

No

Preguntas de précticas:

Nunca

Algunas
veces

La mayoria
de las
veces

Siempre

Total

%

%

n

%

%

%

Utiliza una mascarilla médica cada
vez que tiene contacto con
personas sospechosos o
confirmados de COVID-19

3.0

71

35.5

87

43.5

36

18.0

200

100

Utiliza equipos de proteccion
personal al eliminar los residuos
sélidos de su hogar

4.0

82

41.0

69

34.5

41

20.5

200

100

Utiliza mascarillas y guantes al
manipular los residuos sélidos de
su hogar

15

7.5

62

31.0

95

47.5

28

14.0

200

100

Desecha todo el equipo de
proteccion personal después de
manipular residuos sélidos

15

59

29.5

94

47.0

44

22.0

200

100

Evita la contaminacion mientras
manipula articulos de pacientes
con COVID-19 y otros pacientes
que no son COVID-19

2.5

50

25.0

103

51.5

42

21.0

200

100

En su lugar de trabajo desecha la
mascarilla usada y otros desechos
sanitarios en bolsas o
contenedores separados

11

5.5

48

24.0

72

36.0

69

34.5

200

100

Realiza una higiene de manos
adecuada antes y después de
eliminar su mascarilla facial

15

26

13.0

53

26.5

118

59.0

200

100

Fuente: Encuesta CAP

La Tabla 7 presenta los resultados de las practicas sobre la contaminacion de los

equipos de proteccion personal contra el coronavirus. Los mayores porcentajes de

casos con practicas realizadas solo algunas veces se da en el item 2, en el cual se

logra observar que el 41% solo algunas veces (0 nunca 4%) usa equipos de

proteccion al eliminar los residuos solidos de su hogar; a continuacion el 35.5% que

solo algunas veces ( 0 nunca 3%) usa mascarilla cada vez que tiene contacto con

personas sospechosas o confirmados de COVID; por el contrario, la practica mas

frecuente es la higiene de manos adecuada antes y después de deshacerse de una

mascarilla facial alcanzando un 59% de casos que indicaron que siempre lo realizan
(item 7).
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Tabla 8. Nivel de practicas sobre la contaminacion del equipo de proteccién

personal contra el coronavirus en pobladores del distrito El Agustino, Lima.

Practicas Total Chi-
Cuadrado
Malas Aceptables Buenas
n % n % n % n % p valor
Educacion:
Primaria 1 3.6 19 67.9 8| 28.6 28 | 100.0 0.456
Secundaria 2 4.1 30 61.2 17 34.7 49 | 100.0
Técnica 2 3.2 31| 492 30| 47.6 63 | 100.0
Universitario 5 8.3 33 55.0 22 36.7 60 | 100.0
Ocupacion laboral:
Dependiente 7 6.7 61 58.1 37 35.2 105 | 100.0 0.608
Independiente 1 1.9 28 53.8 23 44.2 52 | 100.0
Desempleado 0 0.0 13 61.9 8 38.1 21 | 100.0
Estudiante 2 9.1 11 50.0 9 40.9 22 | 100.0
10 5.0 113 56.5 77 38.5 200 | 100.0

Fuente: Encuesta CAP

En la ultima fila de la Tabla 8 se observa que en su mayoria el 56.5% (n=113) de
los pobladores presentaron practicas aceptables sobre la contaminacién producto
del uso de equipo de proteccion personal contra el coronavirus, le siguié el 38.5%
(n=77) con buenas practicas y solo el 5.0% (n=10) present6 malas practicas. Asi
mismo, la prueba Chi cuadrado sefala que las practicas segun la educacion y
ocupacion no se observaron diferencias significativas; por tanto, podemos concluir
gue las practicas se distribuyen en los pobladores de manera independiente a su

nivel de educacion y ocupacion laboral.
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Figura 8. Porcentaje de las practicas sobre la contaminacion del equipo de
proteccion personal contra el coronavirus en pobladores del distrito EI Agustino,

Lima.
Fuente: Encuesta CAP

En la Figura 8, se observa de un total de doscientos encuestados, en un alto
porcentaje el 56.5% presentaron practicas aceptables sobre la contaminacion
producto del uso de equipo de proteccién personal contra el coronavirus. En lo

siguiente, el 38.5% tienen buenas préacticas y el 5.0% presenté malas practicas.
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V. DISCUSION

IV.1. Discusion de los resultados

Desde el brote de la enfermedad del coronavirus, la tasa de generacion de
residuos y posterior contaminacion por el EPP (guantes, batas de laboratorio,
mascarillas faciales, proteccién ocular, y otros equipos de proteccién como
gorros y escarpines) ha aumentado en todo el mundo, incluido Peru, lo que
crea una carga adicional para la salud publica y se convierte en un reto para
las autoridades de gestion de residuos. El presente estudio determiné que mas
de la mitad de los pobladores adultos del distrito EI Agustino presentaron un
nivel moderado de conocimientos sobre la contaminacién producto del uso de
EPP contra el coronavirus. Los hallazgos de esta investigacion, es similar a la
obtenida por Basadre (2021), en Perl, donde destaca que los residuos
generados por el uso de EPP, existe un ligero descenso de residuos para
mascarillas quirdrgicas, demostrando un grado significativo en el manejo y
disposicién de la generacion de residuos sélidos®°. De manera similar, una
encuesta realizada por Jalal et al. (2021) encontré que cerca de la mitad de los
profesionales de la salud tenian un conocimiento excelente sobre la eliminacion
de residuos biomédicos (cualquier tipo de residuo generado durante el
diagnéstico, tratamiento o investigacion en humanos y/o animales, incluyendo
EPP)*L. Curiosamente, las encuestas realizadas en otros paises también
indicaron que una baja proporcion de trabajadores sanitarios tenia
conocimientos favorables sobre la manipulaciéon y eliminacién de residuos
biomédicos (Krithiga et al., 2021)#2. El conocimiento es un recurso esencial en
la educacion en las Ciencias de la Salud, y un conocimiento inadecuado puede
conducir a una aplicacion incorrecta lo cual deriva a un posible perjuicio para
cualquier organizacion en salud. Entretanto, Ajaj et al. (2023) en
Emiratos Arabes Unidos, en universitarios, resaltd que tenian buenos
conocimientos sobre el uso de las mascarillas durante la COVID-19, més de la
cuarta parte afirm6é que las mascarillas faciales deben desecharse
cuidadosamente en un contenedor de residuos designado, aunque, una
elevada proporcion de ellos declararon que desechaban las mascarillas usadas
de forma insegura en lugares publicos, lo que contribuye a la contaminacion

por microplasticos en el medio ambiente y a los impactos asociados*3. En esa
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misma linea, Joshi et al. (2023) en India, demostr6 que la mitad de los
participantes tenian conocimientos favorables sobre la gestion de residuos
biomédicos. Dos tercios de los encuestados consideraban que la manipulacion
de los residuos de los EPP durante la COVID-19, es necesaria para contener
la infeccién*4. Un mayor nivel educativo se refleja en una mejor concienciacion
sobre las consecuencias para el medio ambiente y la salud. Ademas, la
necesidad de reforzar los conocimientos de los participantes como medidas de
precaucion que mitiguen el efecto medioambiental de la eliminacion
indiscriminada de los EPP usados. En Australia, Spennemann (2022) afirmé
gue mas de las tres cuartas partes de todos los trozos de tejido de mascarilla
facial, usado dentro de la pandemia del coronavirus, de un solo uso de tipo
quirurgico se descomponen en microfibras y se eliminan junto con los residuos
generales, lo que se suma al flujo de residuos locales, al tiempo que supone
una fuente a largo plazo de residuos en expansion*®. Por otra parte, si se utiliza
una mascarilla cuya estructura esta en mal estado, es probable que se inhalen
las microfibras de plastico, lo que puede provocar complicaciones para la salud
(Woromogo, et al., 2020)*¢. En general, no se aconseja reutilizar los EPP de un
solo uso, y solo deberia hacerse cuando haya escasez disponible. Situacion
contraria se observa en el estudio de Kaewchutima et al. (2023), en Tailandia,
el conocimiento general sobre la eliminacion de mascarillas faciales entre
estudiantes universitarios fue deficiente, lo que indica una falta de informacion
sobre la eliminacion adecuada de las mascarillas usadas. Dado que las
mascarillas usadas son residuos infecciosos, cortarlas en trozos pequefios
pueden aumentar los voliumenes de residuos en el medio ambiente#’. La edad
y la educacion se consideran predictores comunes tanto de los conocimientos
como de los comportamientos significativos para el medio ambiente. Las
personas con mayor nivel educativo valoran el conocimiento cientifico como
una fuente importante de informacion, por lo que su participacion en programas
de ciencia ciudadana podria ser una estrategia de intervencion eficaz para

motivar a otras personas a reducir la contaminacién por EPP.

Se determin6 que mas de la mitad (61.0%) de los pobladores adultos del distrito
El Agustino presentaron actitud positiva sobre la contaminacion producto del
uso del EPP contra el coronavirus. En ese sentido, se llevé a cabo una
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encuesta en linea entre residentes adultos en Bangladesh, la octava parte de
los encuestados afirmaron quemar los residuos relacionados con el EPP,
mientras que la mayoria sefial6 otras medidas de eliminacion menos
protectoras. Se observdé que las mujeres, los residentes urbanos y los
participantes con estudios superiores tenian una mejor actitud hacia la
eliminacion de los residuos de EPP. Las mujeres son mas precavidas que los
hombres en lo que respecta a las practicas de prevencion de enfermedades
infecciosas, por ejemplo, la higiene de las manos y el uso de EPP (Islam et al.,
2020)*8. Una actitud positiva guiara a los profesionales de la salud a seguir las
normas, protocolos y practicas basadas en la evidencia establecidas por la
organizacion sanitaria. Un estudio desarrollado en Arabia Saudita, encontré
gue casi dos tercios de los participantes tenian una actitud alta hacia la
eliminacién de EPP (65.1%) y una alta proporcion de proveedores de atencion
médica tenia una excelente actitud hacia la gestion de residuos biomédicos
(Thirunavukkarasu et al., 2022)4°. Curiosamente, algunos estudios encontraron
gue los médicos tenian una actitud positiva mas alta hacia la eliminacion de
EPP que las enfermeras y otros profesionales de la salud (Basavaraj et al.,
2021)°0, Estas enormes variaciones en los resultados entre los distintos
estudios podrian deberse a las variaciones en las herramientas de recopilacion
de datos, los entornos de las encuestas y las variaciones culturales. La
contaminacion por EPP puede ser preocupante para los ecosistemas debido a
su persistencia en el medio ambiente, a la falta de concienciacién,
sensibilizacion y educacion ambiental y a los deficientes sistemas de gestidon
de residuos (Garg et al., 2020)°*. Para garantizar una gestion sostenible de los
residuos de maéscaras faciales, es necesario realizar importantes esfuerzos.
Entre ellos, la eliminacion adecuada, el redisefio y la producciéon de mascarillas
a partir de materiales biodegradables, la incorporacion de las mascarillas
faciales de desecho y el reciclado de EPP mediante pirolisis, opciones
sugeridas para la gestion eficaz de las mascarillas faciales (Omoyajowo et al.,
2022)%.

El presente estudio, los encuestados mostraron una actitud relativamente
buena (en términos de voluntad y disposicién) para frenar la amenaza de la

contaminacion por EPP en su entorno inmediato. Para reducir la contaminacion
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por los EPP son vias sostenibles la modificacion de las actitudes de la
poblacion mediante la educacion sobre sus estilos de vida y pautas de
consumo Yy el apoyo u otro tipo de compromiso en la aplicacion de politicas
sobre el uso de EPP y principios de gestion integrada de residuos. La
capacidad de la sociedad para hacer frente a las abrumadoras cantidades de
EPP que se produceny a las que se desechan de forma inadecuada, asi como
a su consiguiente impacto ecologico, requeriria reforzar actitudes
medioambientales positivas en el publico. Es probable que a la poblacién le
cueste relacionar los problemas medioambientales con los productos y que le
resulte muy dificil hacer las cosas de forma respetuosa con el medio ambiente

0 admitir que ensucia el entorno.

El 56.5% de los encuestados presentaron practicas aceptables sobre la
contaminacion producto del uso del EPP contra el coronavirus. Estos
resultados son similares entre estudiantes tailandeses, las practicas de los
estudiantes eran buenas, eran conscientes de la necesidad de desechar sus
mascarillas en los contenedores de residuos adecuados y, de hecho, lo
hicieron (Kaewchutima et al., 2023)*’. De forma semejante, estos hallazgos son
consistentes con un estudio realizado en Filipinas, la cual se encontré que el
31.70% del publico en general nunca tira sus mascarillas en los contenedores
de reciclaje (Limon et al., 2022)%3. Sin embargo, hasta el 70.50% de los
encuestados del estudio (La mayoria de las veces y siempre) desecharon sus
mascarillas en los contenedores de residuos soélidos generales en
contenedores separados. Lo mismo ocurrié en ltalia, donde el 70.50% de los
pacientes arrojaron sus mascarillas a los contenedores de residuos soélidos
(Scalvenzi et al., 2021)°*. La eliminacién inadecuada de mascarillas usadas
puede causar graves problemas ambientales por el uso de materiales no
degradables y problemas de salud relacionados con patogenos. La eliminacion
de desechos de EPP puede ser mal entendida y esto puede contribuir a la
practica inadecuada de desechar los desechos de mascarillas en los
contenedores de desechos sodlidos. Ademas, las practicas altamente
inadecuadas de eliminacién de desechos sélidos en este estudio en particular
pueden estar asociadas con la ausencia de vertederos de desechos sélidos
adecuados, sitios de amortiguacion y la falta de acceso a servicios de
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recoleccion de desechos solidos puerta a puerta en la ciudad, segun lo

determinado por los encuestados y observacion directa de campo.

En consecuencia, es crucial mejorar el nivel de conocimientos sobre practicas
seguras de reutilizacion y eliminacion de mascarillas faciales. En este sentido,
se necesita iniciativas a medida centradas en la difusion de informacion y la
educacién, que ayuden a promover la integracién de la gestion sostenible de
los EPP en la aplicacion, el seguimiento y el cumplimiento de la politica de
gestion de residuos. Este esfuerzo institucional puede fomentar la
responsabilidad social y contribuir significativamente a mejorar las acciones

sostenibles en todo el pais

La principal fortaleza de la investigacion, segun el leal saber y entender de las
autoras, el presente estudio proporciona por primera vez una descripcion inicial
sobre los conocimientos, las actitudes y las practicas sobre la contaminacion
del EPP en medio del brote de la enfermedad del coronavirus en Peru. De otro
lado, el estudio tiene algunas limitaciones. Los encuestados fueron reclutados
mediante un muestreo de conveniencia, lo que podria limitar la validez externa.
Ademas, dado el caracter transversal del estudio, sblo se logré captar las
respuestas durante un periodo limitado y solo se evalud la asociacién, mas no
la causalidad. Dado que este estudio se basé en datos autodeclarados, es
posible que los participantes respondieran positivamente a las preguntas
basandose en lo que suponian que se esperaba de ellos. Por ultimo, esta
encuesta se realizd en un distrito de Lima, por lo que los resultados no pueden

generalizarse a otras regiones del Perd.
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IV.2. Conclusiones

El presente estudio determind los conocimientos, las actitudes y las
practicas sobre la contaminacion del EPP (guantes, batas de laboratorio,
mascarillas faciales, proteccion ocular, y otros equipos de proteccién como
gorros y escarpines) relacionados a la enfermedad por coronavirus, entre
adultos del distrito EI Agustino. Los resultados de este estudio revelaron
gue los participantes tenian un nivel moderado de conocimientos,

presentaron actitud positiva y practicas aceptables.

Se determin6 que el 51.5% de los encuestados del distrito EI Agustino
presentaron un nivel moderado de conocimientos sobre la contaminacion
derivado del EPP contra el coronavirus, el 41.5% presento nivel alto y un
7% nivel bajo. Los buenos conocimientos de los participantes pueden

conducir a una actitud positiva y a una practica adecuada.

Se determind el 61.0% de los encuestados adultos del distrito EI Agustino
presentaron actitud positiva sobre la contaminacion producto del uso del
EPP contra el coronavirus, el 36.5% presentd actitud aceptable y el 2.5%
actitud negativa. La actitud positiva hacia la eliminacion adecuada de los
EPP podria ser una buena oportunidad para evitar los efectos

contaminantes de los residuos sélidos en el medio ambiente.

Se determiné el 56.5% de los encuestados adultos del distrito El Agustino
presentaron practicas aceptables sobre la contaminacion producto del uso
del EPP contra el coronavirus, el 38.5% presenté buenas practicas y el
5.0% malas précticas. Es crucial mejorar el nivel de conocimientos sobre
las practicas seguras de reutilizacion y eliminacion de los residuos de

material plastico.
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IV.3. Recomendaciones

Es necesario para abordar los problemas de la gestion inadecuada de los
residuos del EPP, es decisivo que todas las partes interesadas, incluidos
el Gobierno peruano, los responsables politicos, los gestores de residuos
y los investigadores, trabajen juntos. Especialmente, minimizando los
residuos del EPP de un solo uso, la gestion de los desechos, las

restricciones exigidas y la concienciaciéon medioambiental.

Es recomendable que las Universidades Publicas y Privadas deberian
mejorar la concienciacion de los estudiantes universitarios sobre los
métodos de eliminacion de los EPP mediante la educacion continua a
través de las plataformas de medios sociales mas relevantes con el
objetivo de mejorar la eficacia de los métodos de gestion y reducir los

riesgos para la salud humana y el medio ambiente.

Es recomendable que las Municipalidades Locales tendria que
implementar programas Utiles para promover practicas adecuadas de
eliminacién de los EPP entre la poblacion y alternativas de mitigacion
basadas principalmente en estrategias de reciclaje de residuos impulsada

para las futuras pandemias.

Es necesario que los expertos ecologistas en medio ambiente deberian
difundir informacién precisa y adecuada sobre los peligros a largo plazo
para la salud de las particulas derivados de los EPP y las medidas de
prevencion de la exposicion para mejorar las practicas de proteccion. Por
lo que se sugiere incentivar nuevas investigaciones relacionadas con el

manejo de residuos solidos ya sean hospitalarios o0 domésticos.
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ANEXO A: Operacionalizacién de variables

Variables Definicién Definicién Dimensiones Indicadores N° de items Escala de
conceptual operacional medicion
Conocimiento, El conocimiento es el Los conocimientos, Caracteristicas Género Generalidades Alternativas
actitudes y practicas conjunto de actitudes y précticas sociodemograficas Edad en 4 items d .
) . ' . e opcion
(CAP) sobre la informaciones fueron medido por un Educacion
contaminacion del adquiridas por las cuestionario Ocupacion laboral multiple
equipo de proteccion personas sobre un considerando a las
personal (EPP) tema determinado. dimensiones, la misma
La actitud se expresa | esta conformada por Conocimientos - Equipos de 1-10 Alternativas
evaluando una 24 items en global, proteccion personal d .,
entidad particular con | aplicados a doscientos contra la COVID-19 € opcion
cierto grado a participantes multiple
ga:avsc;?/l;lreagle. La seleccionados Actitudes - Cogtaminqcién 1-7 Escala Likert
practica refleja los - Daflo ambiental
actos reales - Eliminacion
realizados por
Practicas - Utilizacién 1-7 Escala Likert

personas en su
contexto.

El EPP minimiza la
exposicion a peligros
que causan lesiones
y enfermedades
graves en el lugar de
trabajo.

- Desecho del residuo
- Higiene
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Anexo B. Instrumentos de recoleccidn de datos

La presente encuesta estd dirigida al personal que labora en las oficinas

farmacéuticas, que estan aptos a la encuesta.

Fecha: | | N° de ficha: | |

Marque usted con un aspa “X” la respuesta que considere correcta

|. Caracteristicas sociodemograficas
- Género:

|:| Femenino

[] Masculino
- Edad:

D 18-27
[] 28-37
[] 38-47
[] 4857

[] 5867

D 67-70
- Educacion:

D Primaria

|:| Secundaria

D Técnica

D Universitaria
D Posgrado
- Ocupacion laboral:
|:| Dependiente
|:| Independiente
D Desempleado
D Estudiante
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Il. Conocimientos

Responda cada una de las siguientes preguntas marcando con un aspa (“X”) la

respuesta que considere conveniente.

Dimensién

Preguntas

Falso

Verdadero

No sé

Nivel de
conocimiento

Los equipos de proteccion personal (EPP)
contra el COVID-19, por ejemplo las mascarillas
médicas o KN95 pueden originar dermatitis

Los guantes, mascarillas, gafas, protectores
faciales y batas médicas, son equipos de
proteccién contra COVID-19

Los equipos de proteccion personal contra el
COVID-19, son hechos de plastico

Los desechos de equipos de proteccion
personal producidos por la poblacién se
consideran residuos contaminados

La eliminacion inadecuada de mascarillas
genera contaminacion en el medio ambiente

Las mascarillas desechables son fuentes de
microplasticos en el medio ambiente

La mayoria de los equipos de proteccion
personal estan hechos de plastico sintético de
un solo uso, incluido el polipropileno

Los desechos generados por pacientes con
COVID-19, asi como el equipo de proteccién
personal deben desecharse en bolsas
resistentes

La eliminacion adecuada de mascarillas faciales
de un solo uso, y las batas desechables,
ayudara a frenar la propagacion del virus que
causa el COVID-19

10

Los equipos de proteccion personal de un solo
uso se puede desechar en un tacho de basura
doméstica

Puntaje: 0-10

Calificacion: Nivel bajo: 0-4

Nivel moderado: 5-7

Nivel alto: 8-10
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[1l. Actitudes

Indique su grado de conformidad con cada una de las siguientes afirmaciones

marcando la respuesta que le parezca mas oportuna.

En una escala de totalmente en desacuerdo (1); en desacuerdo (2); de acuerdo (3);

totalmente de acuerdo (4).

Dimension

Indicadores

Actitudes

La contaminacion por los equipos de proteccion personal
(mascarilla y protectores faciales) contra la COVID-19, es
uno de los mayores problemas medioambientales de

nuestro tiempo

El gobierno peruano se esfuerza por suficiente por reducir

la contaminacion por las mascarilla y protectores faciales

Una mayor concientizacion del publico puede ayudar a
reducir la contaminacién por las mascarilla, guantes y

protectores faciales

Las mascarillas, guantes y protectores faciales que se
encuentran en el mar, pueden dafiar la salud humana y el

medio ambiente

Los equipos de proteccion personal usados deben ser

considerados como residuos peligrosos.

La eliminacién adecuada de elementos de proteccién

puede prevenir la contaminacion ambiental

La eliminacion incorrecta de las mascarillas o protectores
faciales hace que el medio ambiente sea inseguro y que

otras personas corran el riesgo de contraer infecciones

Puntuaciéon méaxima 28

Calificacion: Actitud positiva: > 22 puntos

Actitud aceptable: 14 a 21 puntos

Actitud negativa: < 13 puntos
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IV. Practicas

Por favor, sefiale con qué frecuencia realiza lo siguiente, marcando la casilla

correspondiente a continuacién para cada declaracién.

En la siguiente escala: Nunca (1); Algunas veces (2); La mayoria de veces (3);

Siempre (4).

Dimension

Indicadores

Nunca

2.
Algunas
veces

3.

La mayoria

de las

veces

4.

Siempre

Practicas

Utiliza una mascarilla médica cada vez
que tiene contacto con personas
sospechosos o confirmados de COVID-
19

Utiliza equipos de proteccion personal al
eliminar los residuos sélidos de su
hogar

Utiliza mascarillas y guantes al
manipular los residuos sélidos de su
hogar

Desecha todo el equipo de proteccion
personal después de manipular residuos
sélidos

Evita la contaminacién mientras
manipula articulos de pacientes con
COVID-19 y otros pacientes que no son
COVID-19

En su lugar de trabajo desecha la
mascarilla usada y otros desechos
sanitarios en bolsas o contenedores
separados

Realiza una higiene de manos
adecuada antes y después de
eliminar su mascarilla facial

Puntuacién maxima 28

Calificacion: Buenas préacticas: > 22 puntos

Practicas aceptables: 14 a 21 puntos

Malas précticas: < 13 puntos
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ANEXO C: Carta de presentacion del Decano de la Facultad

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA

“Afio del Forfalecimiento de la Soberania Nacional”

san Juan de Lurganche 27 de julio del 2022

CARTA N-150-2023/ EFFYB-UMA

Sr.

Victor Salcedo

Alcalde de la Municipalidad del Agustino
Presente. -

Da mi espacial consideracidn:

Ex grate diigirme a usted para saludaro en nombre propio v de la Universidad
Meria Auxiiadors, a guien represents en mi calidad de Dreclor de la Eecuela de
Farmacia v Bioguimica.
Sirva b prasante para pedin su autorzacion a gue los bachilkeras: ESTRELLA ABLA, Pauling
Gudelia DMl 40485035 v ESTRELLA HUAMAMI, Chittie Regina, DMl 747BATAS puadan
recopilar dates para su proyecto de tesis tilvlado: “CONOCMIENTOS, ACTITUDES Y
PRACTICAS ENTRE ADULTOS SOBRE LA CONTAMINACION DEL EQUIPO DE PROTECCION
PERSOMAL FABRICADOS CON PLASTICO RELACIOMADOS A LA ENFERMEDAD POR
COROMNAVIRUS, DISTRITO EL AGUSTING, JULID 2022".
Sin ofro paricular, hago propicio la ccasidn para expresarle los sentimientos de mi mds
alta corgideracidn v astima.

Alentamente,

Av, Camio Bello 430, San Juan de Luriganche
Teelf: 389 1212

e mnpers. o, pe
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ANEXO D: Carta de aprobacion de la Institucion

1een

1

El Agustino, 31 de agosto del 2022
CARTA N°030-2022-GDAM-MDEA

Seflor:

Dr. JHONNEL SAMANIEGO JOAQUIN

Director de la Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica
Universidad Marla Auxiliadora

Av. Canto Bello 431, San Juan de Lurigancho

ASUNTO : SOLICITUD PARA RECOPILACION DE DATOS PARA
PROYECTO DE TESIS
REFERENCIA : EXPEDIENTE N“12798-2022

Presente, —
De mi especial consideracién:

Tengo el agrado de dirigirme a Usted, para hacerle llegar el saludo cordial y fraterno del alcalde Mg,
Econ. Victor Modesto Salcedo Rios y del mio propio en calidad de Gerente de Desarrollo Ambiental de
la Municipalidad de El Agustine y a la vez hacer de su conocimiento lo siguiente:

Mediante el documento de referencia, la Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica de su
representada, solicita a 1a Municipalidad de El Agustino gue los bachilleres de nombres ESTRELLA ABIA,
Paulina Gudelia y ESTRELLA HUAMANI, Chrissie Regina, identificadas con DNI 40486035 y 76784766
respectivamente, cuenten con la anuendia de recopilar datos para el desarrolio del proyecto de tesis
que lleva por titulo: "CONOCIMIENTOS, ACTITUDES Y PRACTICAS ENTRE ADULTOS SOBRE LA
CONTAMINACION DEL EQUIPO DE PROTECCION PERSONAL FABRICADOS CON PLASTICO RELACIONADOS
A LA ENFERMEDAD POR CORONAVIRUS, DISTRITO DE EL AGUSTINO, JULIO 2022",

Al respecto, se informa que la Gerencia de Desarrollo Ambiental tomd conocimiento de dicho
documento con fecha de 16 de agosto del afio en curso; y en atencion a la solicitud ya descrita en el
parrafo precitado, se procedio a comunicarse con la Srta. ESTRELLA ABIA, Paulina Gudelia, estudiante
de 1a escuela profesional ya referida, el dia 25 de agosto del presente afio, quien explicd que, para ka
elaboracion de la tesis mencionada, con respecto a la metodologia, se utilizard como técnica de
recoleccion de datos, la encuesta y como instrumento, un cuestionario, el cual se plantea serd aplicado
a la poblacién de! distrito de El Agustino.

En ese sentido, mediante el presente documento, SE AUTORIZA LA REALIZACION DE DICHA
INVESTIGACION en esta Jurisdiccion, asimismo, la aplicacién del instrumento de recoleccion de
informacion para la tesls a cargo de las dos alumnas-bachlilleres. Cabe resaltar que, dicho estudio se
considera relevante para amplar los conecimientos de esta entidad municipal, por lo que se exhorta a
remitir los resultados obtenidos.,

Para las coordinaciones, sirvase comunicarse con la Ing. Angela Maria Dalguerre Lamas - Gerente de
Desarrolio Ambiental de esta entidad; email Adalguerre@madea gob.pe, celular: 940262257,

Sin otro particular, hage propicia la ocasibn para reiterarle los sentimientos de mi mas alta estima

personal.
@WM (€ ELAGWSTHO

Atentamente,
ot & Ambiental

“Ato del Fortalecimiento de la Soberania Nacional” Asustino

Al it o unakin
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ANEXO E: Consentimiento informado

Titulo de la Investigacion: Conocimientos, actitudes y practicas sobre la
contaminacion del equipo de proteccion personal relacionados a la enfermedad por

coronavirus, entre adultos, ElI Agustino, octubre 2022.
Investigadores principales: Bach. Estrella Abia, Paulina Gudelia
Bach. Estrella Huamani, Chrissie Regina
Sede donde se realizard el estudio: Distrito EI Agustino
(Departamento de Lima)

Nombre del participante:

A usted se le ha invitado a participar en este estudio de investigacion. Antes de
decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes
apartados. Este proceso se conoce como consentimiento informado. Siéntase con
la libertad absoluta para preguntar sobre cualquier aspecto que le ayude a aclarar
sus dudas al respecto. Una vez que comprenda el estudio y si usted desea
participar en forma voluntaria, entonces se pedird que firme el presente

consentimiento, de la cual se le entregara una copia firmada y fechada.

1. Justificacion del estudio

Se justifica el presente estudio de investigaciéon, ante la problematica ambiental
y los diversos aspectos adversos del cambio climatico, por el alto consumo del
equipo de proteccion personal de plastico durante la pandemia del coronavirus.
Se visualiz6 por varias areas urbanas y rurales millones de mascaras arrojadas
al medio ambiente y es un tema de preocupacién. Mas aun, hubo momentos en
que se encontré material de equipos de proteccion al borde de campos o
bosques sin una sola habitacion humana a la vista. Ante ello, la presente
encuesta puede resultar valiosa para evaluar el grado y la distribucion de
eliminaciéon adecuada e inadecuada de estos materiales plasticos y facilitaria
crear conciencia sobre el tema en forma de un interés publico considerable y una

discusion profesional alturada.
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2. Objetivo del estudio

Determinar el conocimiento, actitudes y practicas sobre la contaminacién del
equipo de proteccion personal relacionados a la enfermedad por coronavirus,

entre adultos, El Agustino, octubre 2022

3. Beneficios del estudio

Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la investigacion por los medios
mas adecuados (de manera individual o grupal) que le puede ser de mucha

utilidad en su actividad profesional.

4. Procedimiento del estudio
- Usted no hara gasto alguno durante el estudio.

- Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sancion o

pérdida de los beneficios a los que tiene derecho.

- La informaciébn que wusted proporcione estara protegido, solo los
investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacion confidencial,

usted no serd identificado cuando los resultados sean publicados.

5. Riesgo asociado con el estudio

Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.

6. Confidencialidad

Sus datos e identificacion seran mantenidas con estricta reserva y
confidencialidad por el grupo de investigadores. Los resultados seran publicados
en diferentes revistas médicas, sin evidenciar material que pueda atentar contra

Su privacidad.
7. Aclaraciones

- Es completamente voluntaria su decision de participar en el estudio.

- En caso de no aceptar la invitacion como participante, no habra ninguna

consecuencia desfavorable alguna sobre usted.
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- Puede retirarse en el momento que usted lo desee, pudiendo informar o no,

las razones de su decision, lo cual sera respetada en su integridad.

- No tendra que realizar gasto alguno durante el estudio. No recibira pago por
Su participacion.

Para cualquier consulta usted puede comunicarse con:

- Tesista 1: Bach. Estrella Abia, Paulina Gudelia

Correo electrénico: gudeliaestrellaabadia@gmail.com

- Tesista 2: Bach. Estrella Huamani, Chrissie Regina

Correo electréonico: chrissie.estrellahuamani7 @gmail.com

- Asesor: Dr. Acaro Chuquicafa, Fidel Ernesto
Celular: 999417996

Correo electronico: eacaro farmaceutico@yahoo.es

8. Carta de consentimiento informado

Yo, he leido

y comprendido la informacion anterior y mis preguntas han sido respondidas de

manera satisfactoria. He sido informado y entiendo que los datos obtenidos en
el estudio pueden ser publicados o difundidos con fines cientificos. Convengo en
participar en este estudio de investigacion en forma voluntaria. Recibiré una

copia firmada y fechada de esta forma de consentimiento.

Firma del participante:

Documento de identidad:

Nombre y apellidos del investigador:

Firma del investigador:

Documento de identidad:

Lima, de del 2022
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ANEXO F: Fichas de validaciéon de los cuestionarios

Validacion 1. Dr. Chero Pacheco, Victor Humberto

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA FACULTAD
DE CIENCIAS DE SALUD Escuela
Profesional de Farmacia y Bioguimica

FICHA DE VALIDACION

Hnmbr-a;i:;llﬂ:;:l;“manm e Autores del Instrumento
Formato de: Ficha de recoleccién de |- Bach. Estrella Abia, Paulina Gudelia
datos (conocimientos, actitudes y - Bach. Esfrella Huamani, Chrissie Regina
practicas).

Titulo de investigacion:

CORONAVIRUS, ENTRE ADULTOS, EL AGUSTING, OCTUBRE 2022

COMNOCIMIENTOS, ACTITUDES ¥ PRACTICAS SOBRE LA CONTAMIMACION DEL
EQUIPO DE PROTECCION PERSOMNAL RELACIONADOS A LA ENFERMEDAD POR

I. ASPECTOS DE VALIDACION
Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinidn acerca de o siguiente:

Menos
CRITERIOS de 50 50 80 TO 80 904100

1. ¢ En qué porcentaje estima usted gue con esta () Cy ¢y 0y ¢y Xy ()
prueba se lograra el objetivo propuesto?

2. ;En qué porcentaje considera que los items () Cy Oy )y ) X)yqQ)
estan referidos a los conceptos del tema?

3. iQue porcentaje de los items planteados son () Cr Gy ¢y C) ) (X)
suficientes para lograr los objetivos?

4. JEn gué porcentaje, los items de la prueba son () Cr )y )y €) X))
de facil compresion?

3. JEn qué porcentaje los items siguen una () Cr 0y () () X3 ()
secuencia kbgica?

6. 4ENn qué porcentaje valora usted queconesta| () | () () ) () X) ()
prueba se obtendran datos similares en otras
muestras?

Il. SUGERENCIAS

1. iQué tems considera usted que deberian agregarse?
2. jQué items considera usted que podrian eliminarse?

3. 4 Qué items considera usted que deberian reformularse o precisarse mejor?

Fecha: & de noviembre de 2022
Validado por: Dr. Victor Humberto Chero Pacheco
Firma: .
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Validaciéon 2. Mg. Huerta Ledn, Jenny Rosalyn

UNIVERSIDAD MARLA AUXILIADORA
FACULTADDE CIENCIAS DE SALUD
Escuela Profesional de Farmacia y Bioguimica

FICHA DE VALIDACION
Nombrs ::allll:t:;g:anm de Autores del Instrumento
Formato de: Ficha de recoleccidn de |- Bach. Estrella Abia, Paulina Gudelia
datos (conocimientos, actitudes y - Bach. Estrella Huamani, Chrissie Regina
practicas).

Titulo de investigacion:

CONOCIMIENTOS, ACTITUDES Y PRACTICAS SOBRE LA CONTAMINACION DEL
EQUIPO DE PROTECCION PERSONAL RELACIOMADOS A LA ENFERMEDAD POR
CORONAVIRUS, ENTRE ADULTOS, EL AGUSTING, OCTUBRE 2022

. ASPECTOS DE VALIDACION
Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinién acerca de lo
siguiente:

Menos
CRITERIOS de 50

50 60 TO 80 S0100

1. iEn gué porcentaje estima usted que con esta {) (Y )y )y )y ()
prueba se logrard el objetivo propuesto?

2. ;En qué porcentaje considera que los [tems Cy |0y 0y Oy 0 ()
estan referidos a los conceptos del tema?

3. iQué porcentaje de los ftems planteados son () ()y €)Y ¢y () O
suficientes para lograr los objetivos?

4. ¢En qué porcentaje, los items de la prueba son () Cr 0y 0y 0) 0)
de facil compresién?

5. iEn qué porcentaje los (tems siguen una O 10 0000
secuencia lbgica?

6. 4E n qué porcentaje valora ustedqueconesta | () [() () () () ()
prueba se obtendran datos similares en ofras
muestras?

(X)
(X)
(X)
(X)
(X)

(X)

Il. SUGERENCIAS
1. (Qué items considera usted que deberfan agregarse?
2. jQueé ftems considera usted que podrian eliminarse?

3. jQué [tems considera usted que deberian reformularse o precisarse mejor?

Fecha: 02/11/2022
Validado por:

Mg. lenny Rosalym Huerta Ledn
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Validacién 3. Mg. Siancas Tao, Norio Salvador

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA FACULTAD DE
CIENCIAS DE SALUD Escuela
Profesional de Farmacia vy Bioquimica

FICHA DE VALIDACION

Numbra::;llzf(t:;l;;nuntu de Autores del Instrumento
Formato de: Ficha de - Bach. Estrella Abia, Paulina Gudelia
recoleccidn de datos - Bach. Estrella Huamani, Chrissie Regina

{conocimientos, actitudes y
practicas).
Titulo de investigacion:

CONOCIMIENTOS, ACTITUDES Y PRACTICAS SOBRE LA CONTAMINACION DEL
EQUIPO DE PROTECCION PERSONAL RELACIONADOS A LA ENFERMEDAD POR
CORONAVIRUS, ENTRE ADULTOS, EL AGUSTING, OCTUBRE 2022

ASPECTOS DE VALIDACION
Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinitn acerca de lo siguiente:
Menos
CRITERIOS de 50 50 &80 TO BOD 90100
1. AEn gué porcentaje estima usted que con esta () (Y Yy 3 )y & ()

prueba se logrard el objetivo propuesto?

2. ;En qué porcentaje congidera que los items () (Y )y ) ) xXp ()
astan referidos a los conceptos del tema?
3. ;Qué porcentaje de los items planteados son Cy (O Oy €) ) % ()

suficientes para lograr los objetivos?
4. ;En qué porcentaje, los items de la prueba son () (Y 0y )y o) Xy 0
de facil compresidn?
5. ;En qué porcentaje los ftems siguen una Cy (O Cy €2 ) %) ()
secuencia lbgica?
6. AE n qué porcentaje valora usted que con esta () (Y Y () 0y 0
prueba se obtendrdn datos similares en otras
muestras?

I. SUGERENCIAS
1. iQué tems considera usted que deberfan agregarse?
B o 13 o

Z_ jQué tems considera usted que podrian eliminarse?

...... L 1T NS
3. ;iQué tems considera usted que deberfan reformularse o precisarse mejor?
......... i LT 1 O S

Fecha: 29 de Octubre del 2022
Validado por: Siancas Tao, Norio
Fllma,,
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ANEXO G: Evidencias fotograficas del trabajo de campo

Foto 1. Investigadora durante el desarrollo de la encuesta en el distrito

El Agustino

Foto 2. Investigadora realizando la encuesta a una participante en el distrito

El Agustino
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