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RESUMEN

El estudio de investigacion tuvo como objetivo “determinar la relacion entre el
conocimiento y aplicacion de las normas de promocion de la salud, durante la
pandemia por COVID-19, por responsables - Microrredes de Salud - DIRESA
Huanuco 20217; nivel relacional, porque es un enfoque cientifico, de tipo basico o
puro, buscan incrementar el conocimiento verdadero y en el campo tedrico, permite
establecer si las variables se encuentran relacionadas, y que tan fuerte es esa relacion.
Es de tipo prospectivo, porque el estudio fue a tiempo futuro y la recoleccion de datos
lo ejecutd el investigador a partir de las fuentes primarias. Mediante la participacién
del investigador, fue observacional, porque no se realizd la intervencion del
investigador sobre los resultados; las mediciones evidenciaron la evolucion natural de
los eventos, ajena a la voluntad del investigador. Segun la cantidad de medicion de las
variables, fue una investigacion transversal que se realizo con los datos obtenidos en
un momento puntual como el estudio de prevalencia. Segun la cantidad de variables a
estudiar fue analitico, porque se incluyeron en el proceso estadistico, y se realizaron
estudios analiticos sobre las variables de medicion. Para la variable de conocimiento
la técnica fue la encuesta, instrumento fue el cuestionario, que admitié obtener y
elaborar datos de modo raudo y eficaz en la poblacién muestral de la investigacion; la
variable de aplicacion de normas, la técnica fue la escala de medicion, instrumento
Escala de Likert, que son tendencias actitudes de los individuos a reaccionar positiva
0 negativamente ante un valor social dado. Muestra de 69 responsables de PROMSA.
Resultados; se encontré con mayor porcentaje el nivel de conocimiento bueno y el
grado de aplicacion alto, seguidamente nivel de conocimiento promedio y el grado de
aplicacion medio. Se concluye que se determind que, existe la relacion

significativamente el nivel de conocimiento con el grado de aplicacion.

Palabras claves: Conocimiento, aplicacion, normas - COVID-109.



ABSTRACT

The objective of the research study was to "determine the relationship between
knowledge and application of health promotion regulations, during the COVID-19
pandemic, by those responsible - Microredes de Salud - DIRESA Huanuco 2021";
relational level, because it is a scientific approach, of a basic or pure type, they seek to
increase true knowledge and in the theoretical field, it allows establishing if the
variables are related and how strong that relationship is. It is prospective, because the
study was in the future and the data collection was carried out by the researcher from
the primary sources. Through the participation of the investigator, it was observational,
because the intervention of the investigator on the results was not carried out; the
measurements evidenced the natural evolution of the events, beyond the control of the
researcher. According to the amount of measurement of the variables, it was a cross-
sectional investigation that was carried out with the data obtained at a specific moment
as the prevalence study. According to the number of variables to be studied, it was
analytical, because they were included in the statistical process, and analytical studies
were carried out on the measurement variables. For the knowledge variable, the
technique was the survey, the instrument was the questionnaire, which allowed
obtaining and processing data quickly and efficiently in the research sample
population; the variable of application of norms, the technique was the measurement
scale, Likert Scale instrument, which are tendencies attitudes of individuals to react
positively or negatively before a given social value. Sample of 69 PROMSA managers.
Results; the level of good knowledge and the degree of high application were found
with a higher percentage, followed by the level of average knowledge and the degree
of medium application. It is concluded that it was determined that there is a significant

relationship between the level of knowledge and the degree of application.

Keywords: Knowledge, application, standards - COVID-19.



Vi

RESUMO

O objetivo do estudo de pesquisa foi "determinar a relagdo entre o conhecimento e a
aplicacdo dos regulamentos de promocéo da saude, durante a pandemia do COVID-
19, pelos responsaveis - Microredes de Salud - DIRESA Huéanuco 2021"; nivel
relacional, por ser uma abordagem cientifica, de tipo basico ou puro, busca aumentar
0 conhecimento verdadeiro e no campo teorico, permite estabelecer se as variaveis
estdo relacionadas e quéo forte é essa relagdo. E prospectivo, porque o estudo foi no
futuro e a coleta de dados foi realizada pelo pesquisador a partir das fontes primarias.
Através da participagdo do investigador, foi observacional, pois ndo foi realizada a
intervencéo do investigador sobre os resultados; as medi¢Oes evidenciaram a evolucao
natural dos eventos, fora do controle do pesquisador. De acordo com a quantidade de
mensuracao das variaveis, tratou-se de uma investigacdo transversal que foi realizada
com os dados obtidos em um momento especifico como estudo de prevaléncia. De
acordo com o numero de varidveis a serem estudadas, foi analitico, porque foram
incluidas no processo estatistico, e foram realizados estudos analiticos sobre as
variaveis de medicdo. Para a variavel conhecimento, a técnica foi o levantamento, o
instrumento foi o questionario, o que permitiu obter e processar os dados de forma
répida e eficiente na populacdo amostral da pesquisa; a variavel de aplicacdo das
normas, a técnica foi a escala de mensuracdo, instrumento Likert Scale, que sdo
atitudes de tendéncias dos individuos para reagir positiva ou negativamente diante de
um determinado valor social. Amostra de 69 gerentes da PROMSA. Resultados; o
nivel de conhecimento bom e o grau de aplicagdo alto foram encontrados com maior
percentual, seguido do nivel de conhecimento médio e do grau de aplicagdo médio.
Conclui-se que foi determinado que existe uma relacédo significativa entre o nivel de

conhecimento e o grau de aplicacao.

Palavras-chave: Conhecimento, aplicacdo, normas - COVID-19.
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INTRODUCCION

Desde la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) publico el brote de la enfermedad
por el nuevo coronavirus SARS-CoV-2 (COVID-19) como una prisa de salud publica
de interés internacional. En el mes marzo del afio dos mil veinte, caracterizo la
COVID-19 como pandemia. Organizacion Panamericana de Salud (OPS), la
promocién de la salud en el marco de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS),
planteo la estrategia y el plan de intervencion que busca restaurar la promocion de la
salud mediante un proceso social, politico y técnico, con el abordaje de los
Determinantes Sociales de Salud (DSS) para mejorar la salud y disminuir las diversas
problematicas en salud en el marco de la Politica Nacional Multisectorial en Salud al
2030 “Peru Pais Saludable™; las lineas estratégicas son: fortalecer los entornos
saludables claves, facilitar la participacion y el empoderamiento de la comunidad y el
compromiso de la sociedad civil, fortalecer la buena gobernanza y el trabajo
intersectorial para mejorar la salud y el bienestar y abordar los principales
Determinantes Sociales de la Salud, fortalecer los sistemas y servicios de salud a través
de la promocion de la salud, en el contexto actual. En la regién de Huéanuco, existe un
responsable general y a su vez en cada red y microrred de salud existe un encargado
de responsable de promocion de la salud (PROMSA) que, es de conocer y ejecutar las
normas de promocién de la salud en la poblacion y es quien, en general, realiza la
supervision, asistencias técnicas y el cumplimiento de las normas vigentes para ayudar
a evitar la propagacion del COVID-19; pero el desconocimiento de las normas de
PROMSA lleva a una mala aplicacion. El nivel de conocimiento es la informacion
acumulada de promocion de la salud que tiene el servidor (a) de salud en el
cumplimiento de sus atribuciones, funciones y tareas que exige su cargo actual, lo cual
permite demostrar su capacidad. Los indicadores (de acuerdo, indiferente, en
desacuerdo; Valor final (bueno, regular y malo); la aplicacién de las normas de
promocién de la salud por el servidor (a) de salud en su puesto de empleo, lo cual
permite establecer la calidad de su actividad. Indicadores (siempre, a veces, nunca),

dando el valor final (bajo, medio y alto).
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En la Regién de Huanuco actualmente, todavia se sigue demostrando una gran crisis
en el sector salud durante el estado de la pandemia por COVID-19, ya que la atencion
que brindan las redes y microrredes resultan insuficientes, por la brecha de recursos
humanos, desconocimiento de las normativas de promocién de la salud vigentes, la
gran demanda de los usuarios, el bajo nivel cultural, los escasos recursos econémicos
y los malos hébitos de conducta o higiene que presenta la poblacion; esto conlleva al
aumento de la propagacion de la COVID-19 y diversas enfermedades. El presente
estudio fue constituido en: CAPITULO 1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
DE INVESTIGACION; se muestra la fundamentacion del problema, justificacion e
importancia de la investigacion, viabilidad de investigacion, formulacién del problema
(general y especificos), formulacion de objetivos (general y especificos). CAPITULO
2. MARCO TEORICO:; se presenta la revision de literaturas que son los antecedentes
de la investigacion, es decir los estudios realizados anteriormente y que guarden
relacion con el presente estudio, asi mismo se plantea las bases conceptuales,
filosoficas, epistemoldgicas y antropoldgicas, en las que sustenta, en soporte tedrico,
practico, social analitico del presente estudio. CAPITULO 3. SISTEMA DE
HIPOTESIS; se muestra la formulacion de hipotesis general y especificas, la
operacionalizacion de las variables y su definicion operacional. CAPITULO 4.
MARCO METODOLOGICO; el ambito donde se realiza el presente estudio , el tipo
y nivel de la investigacion, en una poblacion y que se aplic una muestra total de los
profesionales responsables de promocion de la salud, criterios de inclusion y
exclusion, el disefio de la investigacion , ademas se presentd las técnica e instrumentos
con su validacion por expertos y confiabilidad de instrumentos para la recoleccion de
datos, la técnica para el procesamiento y anélisis de datos, asi mismo los aspectos
éticos. CAPITULO 5. RESULTADOS; se plantearon analisis descriptivos, inferencial,
la contrastacion de las Hipdtesis, discusion de los resultados, aporte cientifico de la
investigacion. CONCLUSIONES: Se presentan las conclusiones de la presente
investigacion, con las sugerencias, referencias bibliograficas, anexos correspondientes

y finalmente la nota bibliografica.

El Autor.
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CAPITULO |

1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA DE INVESTIGACION.

1.1. Fundamentacion del Problema.

La Organizacion Mundial de la Salud ha reconocido el brote debido a la
propagacion del coronavirus SARS-CoV-2 (COVID-19) calificandolo como
un evento critico para la salud publica a nivel mundial. En 2020, a inicios del
mes de marzo fue catalogado al COVID-19 como una pandemia. A partir de
ello, la OMS y diferentes autoridades sanitarias a nivel internacional han
actuado para contener el brote de la enfermedad, planteando desafios en
beneficios de la persona familia y comunidad. (1)

Asi mismo, la Organizacion Panamericana de Salud enmarcado a los
objetivos de desarrollo sostenible, planteo las estrategias, intervencionesy el
plan de accion que busca renovar la promocion de la salud por medio de
acciones sociales, politicas y técnicas que aborde los determinantes sociales de
la salud y reducir las inequidades, en el contexto de la Agenda 2030. (2)

De esta manera, la OPS apoya el diagnostico, la prevencion y la
preparacion para reducir el impacto de epidemias y epidemias mediante el
desarrollo de métodos basados en evidencia para la prediccion, prevencion,
deteccion y respuesta; con consejos generales para prevenir la propagacion de
COVID-19, a saber: buen lavado de manos, higiene respiratoria (cubrirse la
bocay la nariz al toser y estornudar) y cocinar bien la carne y los huevos. Evitar
el contacto estrecho con cualquier persona que presente signos de afeccion
respiratoria (como tos o estornudos), practicar el distanciamiento fisico (no
menos de 1.5 metros de persona a persona), no reuniones familiares, no
aglomeraciones y uso adecuado de doble mascarilla. (3)

En todas las regiones y en cada Direccion Regional de Salud de nuestro
querido Peru existe un responsable y a su vez en cada red y microrred de salud
existe un encargado de responsable de promocion de la salud (PROMSA) que

es de conocer y ejecutar las normativas y los lineamientos de promocién de la



16

salud en la poblacion y es quien, en general, realiza el monitoreo, supervision,
asistencias técnicas y el cumplimiento de las normas vigentes para ayudar a
evitar la propagacion del COVID-19 y otras epidemias; muchas veces el
desconocimiento de las normas de PROMSA llevaria a una inadecuada
ejecucion y/o aplicacion.

La Direccion Ejecutivo de Promocién de la Salud del Ministerio de Salud
del nuestro pais, conceptia la promocion de salud como: “Un proceso que
busca desarrollar habilidades personales y generar mecanismos
administrativos, organizativos y politicos que faciliten a las personas y grupos
mejorar y tener mayor control sobre su salud. (4) Asimismo Se tiene que
favorecer el impacto positivo en la salud individual y colectiva, mediante la
promocion de la salud contribuyendo un proceso politico y social realizando
muchas acciones a modificar las condiciones sociales, ambientales y
econdmicas. (5)

El Ministerio de Salud (MINSA), aprueba el Documento Técnico: Manual
de Implementacion del Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso de
Vida para la Persona, Familia y Comunidad (MCI). Se debe de implementarse
considerando el contexto vigente, tanto global como local, (demografico,
social, cultural, tecnoldgico, etc); de acuerdo a la norma de cobertura universal,
reconoce a la salud como derecho humano, siendo responsabilidad del estado
garantizar el cuidado integral de salud para la familia, persona y comunidad; la
gestion territorial y gestion de recursos; la organizacion de los servidores y
servicios involucrados en el cuidado integral de la salud. Responde a la
decisidn politica del estado para atender las necesidades de salud en los tres
niveles de atencion con un enfoque de territorial, integralidad, equidad y
solidaridad, interculturalidad, calidad y pleno respeto a sus derechos. (6)

Ministerio de Salud - MINSA, mediante el Documento Técnico:
“Lineamientos que refuerzan el cuidado integral de salud en el primer nivel de
atencion en el contexto de la pandemia COVID-19”. En el lineamiento 4 hace
mencién en, promover la participacion comunitaria y la articulacion intra e

intersectorial en el contexto de la pandemia COVID-19 y otras, con el objetivo
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de generar estrategias de participacion social y articulacion intersectorial local
para reducir y contener la pandemia COVID-19. (7)

Durante la pandemia a nivel nacional, a consecuencia del brote de la
COVID-19; se aprobd las metas del programa de incentivo a la mejora de
gestion municipal establecidas en metas: 1, Fortalecimiento del patrullaje
municipal para la mejora de la seguridad ciudadana. 2, Fortalecimiento de la
administracion y gestién del impuesto predial. 3, Implementacion de un
sistema integrado de manejo de residuos sélidos municipales. 4, Acciones para
promover la adecuada alimentacion, y la prevencion y reduccion de la anemia.
y 6, Regulacion del funcionamiento de los mercados de abastos para la
prevencion y contencion del COVID-19”. (8) Posteriormente sustenta su
aplicacion para las municipalidades clasificadas para efectos del Programa de
Incentivos a la Mejora de la Gestion Municipal como tipo “A”, “B”, “C”, “D”,
y “E”.(9)

Ministerio de Salud — MINSA,; ha emitido una Directiva Administrativa
que orienta sobre la aplicacion de lo dispuesto en el articulo 4 del Decreto de
Urgencia N° 012-2021, que instituyé medidas de respuesta ante la emergencia
nacional por el COVID-19 para fortalecer la prevencion y el control., Sistema
de Seguimiento y Respuesta del Sistema Nacional de Salud. (10)

El Ministerio de Salud — MINSA; ha publicado un documento técnico
“Lineamientos para la Fabricacion de Mascarillas Textiles Reutilizables de Uso
Comunitario” con el objetivo de contribuir a reducir el riesgo de transmision
de enfermedades respiratorias graves en la comunidad. (11)

Ministerio de Salud — MINSA, establecid la organizacion, implementacién
y atencién de salud en los Centros de Aislamiento Temporal y Seguimiento
Comunitarios de COVID-19, su finalidad es de contribuir a la reduccion del
impacto sanitario, social y econémico frente a la pandemia por COVID-19 en
el territorio nacional, a través de la implementacion de los Centros de
Aislamiento Temporal y Seguimiento Comunitarios (CATS-C). (12)

La “Norma Técnica de Salud para la Adecuacion de los Servicios de Salud
del Primer Nivel de Atencion de Salud frente a la pandemia por COVID-19 en

el Per(”, su objetivo es contribuir a la mitigacion del impacto sanitario, social
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y economico de la pandemia del COVID-19 en el territorio a través de la
Prestadora de Atencion Médica de Primer Nivel. (13)

El Manual de registro y codificacion de atencién integral de salud de
promocion de la salud 2021-2022; Es un sistema de informacion de promocion
de la salud que registra las actividades que se realizan en PROMSA y en si
mismo gestiona el nivel operativo, tactico y estratégico de la promocidn de la
salud a nivel prestador de salud. (14)

El documento técnico establecido: definiciones operacionales y criterios
de programacion y de medicion de avance de los programas presupuestales, del
componente PROMSA del afio 2021, la finalidad es de propiciar el progreso
de programacion, formulacion, monitoreo y evaluacion, como también
medicidn de avance de los Programas Presupuestales: “0001 Desarrollo Infantil
Temprano, 0002 Salud Materno Neonatal, 0016 TBC/VIH-SIDA, 0017
Enfermedades Metaxénicas y Zoonosis, 0018 Dafios No Transmisibles, 0024
Prevencion y Control del Céancer, 0129 Prevencion y Manejo de Condiciones
Secundarias de Salud en Individuos con Discapacidad, 0131 Control y
Prevencion en Salud Mental, 0068 Reduccion de la Vulnerabilidad y Atencidn
de Emergencias por Desastres, 0104 Reduccion de la Mortalidad por
Emergencias y Urgencias Médicas, correspondiente a producto de familias”.
(15)

El Documento Técnico: “Plan de Respuesta ante Segunda Ola y Posible
Tercera Ola Pandémica por COVID-19 en el Perq, 2021, fue de contribuir a
proteger la vida y la salud de la poblacién en riesgo o afectada por COVID-19,
a fin de reducir los dafios a la salud y/o complicaciones”. (16)

El profesional de la salud adquiere un nivel de conocimiento sobre
promocion de la salud en el ejercicio de las funciones y deberes y le permite
demostrar su utilidad. “Indicadores (de acuerdo, neutral, en desacuerdo;
valores finales (bueno, satisfactorio, malo)”.

La aplicacion de las normativas vigentes de promocién de la salud permite
establecer la calidad de su trabajo. “Indicadores (Ssiempre, a veces, nunca);

Valor final (bajo, medio alto)”.
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En la Region de Huanuco actualmente, todavia se evidencia una gran crisis
en el sector salud durante el estado de la pandemia por COVID-19, ya que la
atencion que brindan las redes y microrredes de salud resultan insuficientes por
desconocimiento de las normas de promocion de la salud (vigentes), la
demanda de usuarios, el bajo nivel cultural, los escasos recursos econémicos y
los malos hébitos de conducta o higiene que presenta la poblacién, conlleva al

aumento de la propagacion de la COVID-19 y diversas enfermedades.

Justificacion e importancia de la investigacion.

1.2.1. Justificacion.

Aporte teorico. Este estudio fue conveniente de realizar, ya que la
promocion de la salud estd ganando importancia a nivel nacional y
mundial, lo que incluye ante todo la participacion de los usuarios, las
familias y las comunidades como los principales actores de la vida
humana. Recursos encargados de la gestion e implementacion de los
procesos, es necesario evaluar el estado del conocimiento y aplicar los
estandares vigentes de promocion de la salud, indicar qué factores se
incluyen en la gestion actual de los mismos, analizar y adecuar
decisiones basadas en evidencia.

Aporte practico. Existen limitados estudios de investigacion
relacionados al tema, sobre todo en nuestra region de Huanuco. Y los
resultados del trabajo permiten ser considerados como antecedente para
posteriores estudios de investigacion, y mejor desempefio laboral de los
responsables de promocion de la salud.

Aporte social. La COVID-19 se propaga en el aire a través de
particulas susceptibles, mas en entornos cerrados de la comunidad, por
ello se debe de practicar estas sencillas medidas de precaucion:
mantener el distanciamiento fisico, uso adecuado de doble mascarilla
quirargica o una KN-95, ventilar bien las habitaciones, evitar las

aglomeraciones, lavarse las manos con abundante agua y jabon, al toser
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cubrirse labocay la nariz con el antebrazo flexionado o con un pafiuelo.
(17).

Aspecto metodologico. Establecer principios y doctrinas que
guien el desarrollo e implementacion de politicas publicas, planes y
metas multisectoriales para la promocién de la salud y politicas, planes
y metas en los tres niveles de gobierno para promover la salud y servir
al publico. Salud que restaura la rectoria para fortalecer esta funcion

vital de salud publica.

Importancia o propésito.

Porque al permitir que los decisores y/o promotores de salud
utilicen estos resultados y tomen decisiones en cuanto a la promocién
de la salud, el desempefio de los servidores de salud, también afecta la
calidad, calidez de la atencion y mejora la vida de las personas, reduce
la brecha entre las necesidades de atencion y los servicios de salud, en
el contexto actual por el COVID-19, sus variantes; donde las familias
tendran el privilegio de ser creadores de salud cuidandose.

Considerando que esto permite a los decisores de salud utilizar
estos resultados y tomar decisiones; el desempefio de los servidores del
sector salud, que inciden en la calidad, calidez de la atencion y mejora
de la calidad de la salud en la poblacion reduciendo la brecha entre la
demanda y los servicios de salud en la coyuntura por el COVID-19, sus
diversas modalidades; donde la familia tenga la oportunidad de crear
una vida saludable a través del autocuidado.

De esta forma se potencian los métodos o herramientas para el
cumplimiento de las reglas de negocio de los servidores responsables,
administradores y/o administradores de promocion de la salud para que
puedan desempefiar sus funciones de manera oportuna y adecuada. Asi
que mejora el desempefio personal, fomenta y facilita nuevas

investigaciones como equipo de salud.
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Esto permite cambios o nuevas gestiones en salud para poder
identificar problemas a nivel social y ser méas efectivos en relacion con
la salud, al mismo tiempo que se brinda a los usuarios un servidor de
salud construido en un nuevo paradigma que brinda una atencion
adecuada durante la COVID-19 y sus nuevas variantes.

Por otro lado, el presente estudio apunto a resolver los problemas
y tareas especificas de los responsables del soporte de la salud para
utilizar los mejores métodos, la toma de decisiones, el momento
adecuado y las medidas perfectas para crear las condiciones utilizadas
para el sistema existente; contribuyendo asi al mejoramiento de la vida

de los habitantes de la region Huanuco.

Viabilidad de la investigacion.

El estudio de investigacion fue viable, por lo que se establecio el nivel de
conocimiento y el grado de aplicacion de las normativas de promocion de la
salud en las Microrredes de Salud, logrando el propdsito de la investigacion
y/o la probabilidad que existe de poder llevar a cabo la investigacion con éxito,
contando con recursos humanos, tecnolégicos y financieros.

La implementacidn de este estudio fue viable también porque se contd con
la autorizacion y permiso de la institucion, ya que al realizar este trabajo el
campo de la promocion de la salud se vio beneficiado porque se llevé a cabo
de una manera adecuada donde se obtuvo excelentes resultados para la
institucion y antes todas las comunidades.

Formulacion del Problema.

1.4.1. Problema general.

¢Cual es la relacion entre el conocimiento y aplicacion de las normas

de PROMSA durante la pandemia por COVID-19, por responsables -
Microrredes de Salud - DIRESA Huénuco 20217
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1.4.2. Problemas especificos.

¢ Cuales son las caracteristicas sociodemograficas, durante la pandemia por
COVID-19, de los responsables de PROMSA - Microrredes de Salud -
DIRESA Huanuco 2021?

¢ Cual es el nivel de conocimiento de las normas de PROMSA, durante la
pandemia por COVID-19, por responsables - Microrredes de Salud -
DIRESA Huanuco 2021?

¢Cual es el grado de la aplicacion de las normas de PROMSA, durante la
pandemia por COVID-19, por los responsables - Microrredes de Salud -
DIRESA Huanuco 2021?

1.5. Formulacion de Objetivos.

1.5.1. Objetivo General.
Determinar la relacion entre el conocimiento y aplicacion de las normas
de PROMSA, durante la pandemia por COVID-19, por responsables —
Microrredes de Salud - DIRESA Huanuco 2021.

1.5.2. Objetivos especificos.
Identificar las caracteristicas sociodemograficas, durante la pandemia
por COVID-19, de los responsables de PROMSA - Microrredes de
Salud - DIRESA Huanuco 2021.
Conocer el nivel de conocimiento de las normas de PROMSA, durante

la pandemia por COVID-19, por responsables - Microrredes de Salud -
DIRESA Huanuco 2021.
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Ver el grado de aplicacion de las normas de PROMSA durante la
pandemia por COVID-19, por responsables - Microrredes Salud -
DIRESA Huanuco 2021.
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CAPITULO I

2. MARCO TEORICO.

2.1. Antecedentes de la investigacion.

Internacionales.

Segun Pérez D, Guerra E, Martinez G, et al (2021). Mediante la
investigacion “Conocimientos sobre COVID-19 en médicos de familia recién
egresados de la universidad”. Valoraron el nivel de conocimiento en suficiente
e insuficiente, aplicaron métodos tedricos, empiricos y estadisticos; Sus
puntuaciones eran las mismas que las de las mujeres y el indice académico
oscilaba entre cuatro y cuatro punto siete. EI conocimiento de la conducta de
un médico de familia en grupos vulnerables con sospecha de COVID-19 entre
los médicos fue insuficiente, situacion que cambio positivamente con medidas
educativas, conocimiento suficiente; y en otros temas, destacé un nivel de
conocimiento suficiente desde las primeras etapas de la investigacion.(18)

Segun, Barahona A.P. (2021). En el estudio “Conocimiento y aplicacion
de las normas de bioseguridad frente al COVID-19 en los internos rotativos de
enfermeria UTN”; fue un estudio no experimental con enfoque cuantitativo, de
tipo descriptivo, transversal y observacional, la muestra fue cincuenta y uno
internas (0s) de enfermeria. Los desenlaces sociodemograficos obtenidos en
mayor porcentaje fueron mujeres, edad promedio de veinticuatro afos,
autoidentificados como mestizos, solteros, vecinos de Ibarra, de los cuales el
veinticuatro por ciento habia sido contagiado de COVID 19, el nivel de
conciencia y aplicacion de medidas de seguridad, reflejando la bioseguridad en
la poblacion de estudio fueron promedio en cuanto al uso de equipo de
proteccion personal (EPP) y retiro de objetos cortopunzantes, se deduce que el

conocimiento y aplicacion de las medidas de bioseguridad estan directamente
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relacionados con las infecciones que padecen durante la presentacion al
estudio. (19)

Segun, Diaz P, Daza H, Quimbaya J, et al. (2020). En el estudio
“conocimiento preventivo y su practica en la poblacion colombiana frente a la
enfermedad por coronavirus (COVID-19)”, Las perspectivas de género se
recogieron en un estudio transversal mediante una encuesta en linea, un
cuestionario estructurado, de disefio propio y validado basado en las Directrices
de prevencién de COVID-19 de la OMS, que ElI mundo (OMS) ha hecho
publico. Se aplicd la técnica de muestreo de bola de nieve a 445 participantes
(46,5% hombres y 53,5% mujeres). Se descubrié que las mujeres no solo tenian
un mejor conocimiento, sino que su comportamiento real también era
significativamente mejor que el de los hombres. Concluy6 que las mujeres y
los hombres son tan similares que quedarse en casa importa bastante para las
mujeres mas responsables. Esto sugiere que las mujeres corren menos riesgo
que los hombres segun las mejores precauciones de ejercicio, segun las dltimas
estadisticas. Este estudio refuerza ain mas la nocién de que las mujeres tienen
menos probabilidades de contraer COVID-19 que los hombres debido a su
mejor comportamiento. (20)

Segun, Diaz Y, Vargas M, Quintana L. (2020). En el estudio “Efectividad
de una intervencion educativa sobre el nivel de conocimiento de la COVID-19
en adultos mayores”. Encontraron resultados en pacientes del grupo de edad de
70 a 79 afos (38,10%) y mujeres (54,76%). Los mayores examinados (40,48%)
mostraron un nivel de conocimiento insuficiente antes de la intervencion,
mientras que el 97,63% mostrd un nivel de conocimiento adecuado después.
Concluyd que el uso de intervenciones educativas tuvo un impacto positivo en
los niveles de conocimiento de las personas mayores; garantizar herramientas
para combatir el COVID-19 en una poblacion muy vulnerable. (21)

Segun Cavazos E, Flores D, Rumayor A, et al. (2020). Realizaron esta
investigacion de “conocimiento y preparacion de los odont6logos mexicanos
ante la pandemia por COVID-19”. Los resultados son solo para visitas de
emergencia y demuestran conocimiento sobre el equipo de proteccion personal

y el protocolo de atencidn ante una pandemia. Concluye que los dentistas estan
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familiarizados con el SARS-CoV-2 en general, asi como con los protocolos de
atencion y los equipos de proteccidn personal para el cuidado de los usuarios
durante la pandemia de la COVID-19. (22).

Segun, Sanchez M, Aguilera P, Hernandez M, et al. (2020). En el estudio
"Aplicacion de los conocimientos cientificos y la prevencion de COVID-19 en
México en tiempos de la posverdad”; ante la epidemia del COVID-19 los
mexicanos nos enfrentamos a una gran cantidad de informacion con opiniones
muy diversas, incluso erroneas, sobre las medidas preventivas que pueden
afectar sus vidas. La guerra contra la enfermedad, la inteligencia y la
informacion no significa entender el fendmeno y actuar en consecuencia. El
cumplimiento de las medidas de prevencion y control de la infeccion por
COVID-19 recomendadas por el sector salud depende del nivel educativo de
las personas. En la escuela, nunca definio claramente su planta en la préctica,
y luego mostré diferencias significativas con los estudiantes universitarios,
quienes con mayor frecuencia conocian las caracteristicas de las bacterias y
tenian un contrato con un veterano de enfermedades infecciosas que les
proporciond reglas de atributos. celebrar la sabiduria y tomar decisiones
informadas sobre el comportamiento de autocuidado durante los desafios de
salud planteados por COVID-19. (23)

Segln Caballero C, Flores J, Bonilla P, et al. (2017). Realizando la
investigacion, “Experiencias de promocion de la salud en escuelas de nivel
primario en México”. Recibieron igualdad en habitos alimentarios, cuidado
bucal e higiene. La prevalencia de bajo peso corporal estuvo entre 7,5y 13,7%,
sobrepeso entre 13,1 y 20,0%, obesidad entre 9,0 y 12,5%. La prevalencia de
caries estuvo entre 12,4 y 86,9%. El conocimiento sobre cuidado e higiene
bucal mostré cambios mas positivos que el conocimiento sobre alimentacion.
La coordinacion entre los sectores de educacion y salud, con la participacion
de las madres, ha mejorado el acceso al cuidado infantil. Extender las
actividades a toda la comunidad escolar (docentes, madres/padres, escolares),
asi como a la comunidad y al medio urbano, es fundamental para fortalecer no
solo los conocimientos sino también las practicas en las areas de nutricion,

higiene y salud bucal. (24)
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Nacionales.

Segun Castillo S, Galvez, Ramos I. (2020), Realizaron la investigacion
titulada “Aplicacion de normas de bioseguridad en el personal de enfermeria
en tiempos de pandemia en el Hospital Basico Pelileo en el periodo marzo a
noviembre”; con base en sus resultados, el 15% de la poblacién manifesté que
no sabia nada de bioseguridad, se manifest6 que no se cuenta con el equipo de
bioseguridad necesario para los cuidadores (100%). Concluyeron que es
necesario capacitar a los trabajadores de la salud para cumplir con las normas
de bioseguridad en sus areas y que cada establecimiento debe brindar el
equipamiento necesario para que los trabajadores puedan soportar las
condiciones de la actual pandemia y no poner en riesgo su salud. (25)

Segun Munguia K. (2021). Investigd sobre el “Nivel de conocimiento y
aplicacion de medidas de bioseguridad COVID-19 en el personal asistencial en
un Hospital Nacional - Lima”; fue un enfoque descriptivo, correlativo,
cuantitativo, no experimental, de corte transversal que dio como resultado una
relacion estadisticamente significativa entre las variables. Concluye que se han
identificado medidas basicas de bioseguridad como métodos de barrera,
disposicion adecuada de material contaminado, manejo adecuado de objetos
cortopunzantes y lavado de manos, las cuales son debidamente empleadas por
el personal del Hospital Nacional Odontolégico. (26)

Segun Merino Chira 1. (2020). Realizd una investigacion “Relacion del
nivel de conocimiento y aplicacion de medidas de bioseguridad durante
COVID-19 en el Hospital Militar de Piura”. Descubrio la relacién entre el
conocimiento de las medidas de seguridad y la aplicacion de estas medidas.
Los servidores que aplican medidas de bioseguridad con mayor frecuencia
tienen un mayor nivel de conocimiento; El 61,2 % conoce varios aspectos de
la bioseguridad. La gestion de residuos es un aspecto menor del que los
empleados son conscientes; EI 31,3% conoce correctamente varios aspectos.
Se concluye que existe un vinculo entre el conocimiento y la aplicacién de la
bioseguridad. (27)
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Segun Diaz Pilco A. (2017). Hizo una investigacion titulada “Correlacion
entre el nivel de conocimiento del médulo de promocion de la salud bucal en
los docentes y prevalencia de caries en los alumnos de Instituciones Educativas
de Esperanza Martinez de Lopez de Tacna y Coronel Gregorio Albarracin de
Tarata, del nivel primaria”. Como resultado encontré que el nivel de
conocimiento del médulo de promocién de la salud bucal entre los docentes de
la escuela Esperanza Martinez de Lépez fue de 83.0 %. EI 33 % representa el
nivel normal de conocimiento, y en la institucién del Coronel Gregorio
Albarracin el 66,0 % de los docentes tiene el nivel normal de conocimiento. La
prevalencia de caries dental en los estudiantes de Esperanza Martinez De Lopez
es de 82,0 % y de Coronel Gregorio Albarracin de 91,42 % (28)

Segun, Ledn K. (2018). Realizé el estudio de la “Gestion en promocion de
salud oral y la prevencion de enfermedades en las, Instituciones Educativas del
nivel primario en distrito de la Banda de Shilcayo”. En el area de promocion
de la salud se encontr6 que el 86% de los nifios no sabe cepillarse correctamente
los dientes y solo el 14,0% sabe cepillarse correctamente los dientes y
enjuagarse la boca. En cuanto a la prevencion de enfermedades, el 45,0% de
los nifios tienen tres enfermedades y el 25,0% de los nifios tienen cuatro
enfermedades de la cavidad oral. Habia un alto porcentaje de nifios que
necesitaban mucha atencion que la prevencién y la promocion son muy
insuficientes y necesitan ser fortalecidos para frenar la propagacion de

enfermedades bucales para tener una boca y nifios sanos. (29)

Regionales

No se encontro hasta fecha antecedentes regionales y locales relacionados

al estudio de investigacion.

Bases Teoricas.

Segun la teoria de Peplau. Enfatice la relacion entre el (los) cuidador (es)
y el(los) especialista (s) para promover el desarrollo interpersonal basado en la
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psicodindmica de enfermeria, en el conocimiento de la enfermera sobre su
propio comportamiento, esto permite ayudar a otros a identificar sus
problemas. De manera similar, es una relacion interpersonal entre un usuario y
un cuidador, que se manifiesta en cambios en la relacion y el rol del cuidador
hasta que se satisfacen las necesidades del usuario y se resuelve el problema.
(30)

El modelo de promocion de la salud de Nola Pender es ampliamente
utilizado por las asociaciones de enfermeria porque proporciona informacion
sobre los comportamientos de salud humana y guia la formacion de
comportamientos saludables. Este reconoce en la cognicion individual factores
cognitivos modificados por caracteristicas situacionales, personales e
interpersonales, que conducen a la participacion en conductas saludables
cuando existe un patron de actividades. (31)

La Teoria de la Enfermeria Cultural de Madeleine Leininger demuestra
que el conocimiento de la estructura social y cultural de una sociedad,
comunidad o individuo puede determinar el logro de metas en la practica de
enfermeria. Sobre la complejidad y diversidad del apoyo cultural basado en su
creencia de que personas de diferentes culturas pueden brindar informacion y
orientar a los profesionales para recibir la ayuda que otros necesitan. (32)

Segun la teoria de Lalonde. Estilo de vida y promocién de la salud, es el
nivel de salud de la sociedad que se ve afectado por cuatro grupos de
condiciones; estilo de vida y salud del comportamiento (drogas, sedentarismo,
dieta, estrés, conduccién peligrosa, negligencia médica); biologia humana
(constitucion, genética, desarrollo y envejecimiento); Medio ambiente
(contaminacidn fisica, quimica, bioldgica, psicosocial y sociocultural); Sistema
de salud (abuso de recursos, eventos adversos en salud, listas de espera

excesivas, burocracia en salud). (33)

Bases conceptuales.

Segin la OMS, el COVID-19 es una enfermedad causada por un
coronavirus llamado SARS-CoV-2 que se dio cuenta por primera vez de la
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existencia de este virus el 31 de diciembre de 2019, cuando se enter6 de una
serie de casos de "neumonia viral" reportados en Wuhan, China. De los que
desarrollan sintomas, la mayoria, alrededor del 80 %, se recupera sin
tratamiento hospitalario. Aproximadamente el 15 % desarrolla una condicién
grave que requiere oxigeno y el 5 % desarrolla una condicién critica que
requiere cuidados intensivos. A medida que COVID-19 se esta propagando en
la comunidad, debe cuidarse siguiendo algunas precauciones simples:
mantenga la distancia, use una mascara correctamente en publico, ventile su
habitacion, evite las multitudes en invierno, lavese bien las manos, cubra su tos
0 estornudar, mantenga la boca y la nariz en un codo doblado o un trapo. (34)

La promocion de la salud es ejecutada por y con la humanidad, sin que se
le imponga tampoco se le dé. Incrementa el don del ser para cumplir y la de los
grupos, organizaciones y a comunidades para deteriorar en los determinantes
del vigor.

Las tacticas se basan en la accion comunitaria al servicio de la ciudadania,
con foco en los grupos de riesgo. Esta tactica se implemento por etapas, con las
comunidades priorizando la incidencia/abogacia de los casos de COVID-19,
las tasas de transmision comunitaria y los criterios de vulnerabilidad social.
(35).

Conocimiento de normas, es la sabiduria que explica como debe ser la
conducta del individuo, a partir de su situacion actual (como es), para llegar a
su fin (como deberia ser); por tanto, las reglas que llevan al hombre a su
perfeccion. (36)

Es deber del hombre buscar el bien, conocer la norma del bien y seguir
siempre la opinién de su propia conciencia. La aplicacion de normas es una
actividad que se realiza con el fin de dar solucion a un caso concreto de la
realidad social, la necesidad de realizar una serie de acciones que tiendan a
determinar si la situacion corresponde a la realidad del supuesto realizado
coincide o no las normas. (37)

La OMS, aborda la vigilancia, la prevencién y la preparacién para
combatir pandemias y epidemias mediante el desarrollo de estrategias basadas
en evidencia para predecir, prevenir, detectar y responder de acuerdo con
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recomendaciones informadas a menudo para prevenir la propagacion de
COVID-19: lavado social de manos adecuado, salud respiratoria (al toser o
estornudar cubrirse la boca y la nariz). El contacto estrecho se tiene que evitar
con la persona que presente signos de afeccion respiratoria, (tos y/o
estornudos). (3)

Ministerio de Salud, conceptuia la promocion de salud como: “Un proceso
que busca desarrollar habilidades personales y generar los mecanismos
administrativos, organizativos y politicos que faciliten a las personas tener
mayor control en su salud y de mejorar. (4)

Normativas:

Resolucion Ministerial N° 220-2021-MINSA, aprueba el “Documento
Técnico. Manual de Implementacion del Modelo de Cuidado Integral de Salud
por Curso de Vida para la persona, Familia y Comunidad (MCI)”. Menciona
que se debe de implementarse considerando el contexto vigente, tanto global
como local, (demografico, social, cultural, tecnoldgico, etc); de acuerdo a la
norma de cobertura universal, reconoce a la salud como derecho humano,
siendo competencia del estado garantizar el cuidado integral de salud para la
familia, persona y comunidad; la gestion sanitaria y gestion de recursos; la
organizacion de la humanidad y servicios involucrados en el cuidado integral;
el financiamiento de la salud y las estrategias necesarias para lograr los
objetivos planteados. Responde a la decisidn politica del estado para atender el
aprieto de salud en los tres niveles de atencién mediante el enfoque de
integralidad, equidad, solidaridad, interculturalidad, calidad y pleno respeto a
sus derechos. (6)

La Carta de Bangkok, donde se dispone las medidas, los acuerdos y los
compromisos necesarias para abordar los determinantes de la salud en un
mundo globalizado a través de la promocion de la salud. (38)

Resolucion Ministerial N° 182-2020-MINSA, aprueba el Documento
Técnico: “Lineamientos que refuerzan el cuidado integral de salud en el primer
nivel de atencidn en el contexto de la pandemia COVID-19”. En el lineamiento
4 hace mencion en, promover la participacion comunitaria y la articulacion

intersectorial local en el marco de la pandemia COVID-19, con el objetivo de
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generar estrategias de participacion social y articulacion intersectorial para
reducir y contener la pandemia COVID-19. (7)

Documento técnico modelo de abordaje de promocion de la salud en el
Per(, donde se mencionan los ejes tematicos que aborda promocién de la salud,
y que comprenden en: Alimentacion saludable, higiene, ambiente, actividad
fisica, salud sexual y reproductiva, habilidades para la vida, seguridad vial y
cultura de transito, promocién de la salud mental, buen trato y cultura de paz,
en el marco de la COVID-19. (39)

Con la Resolucion Ministerial N° 232-2021-MINSA, se aprobd la
Directiva administrativa N° 305-MINSA-2021-OGPPM, que mediante esta
directiva administrativa se establecid lineamientos para la ejecucion de lo
establecido en el articulo 4 del Decreto de Urgencia N° 012-2021, donde se
establecio medidas impresionante en el marco de la emergencia nacional por
COVID-19 para mejorar los sistemas de prevencion, control, vigilancia y
respuesta nacional de salud (10).

Resolucion Ministerial N° 596-2021/MINSA. Modifica el primer parrafo
del numeral "5.2 recomendaciones de uso de mascarilla facial textil de uso
comunitario reutilizables”, el sub numeral 3) del numeral "6.6 nUmero de capas
de tela para la fabricacion de mascarillas faciales textiles de uso comunitario™;
"6.7 finalizados de las mascarillas faciales textiles”, y "6.8 verificacion de
calidad, eficiencia de las mascarillas faciales textiles" admitido con Resolucion
Ministerial N° 558-2021-MINSA. (40) (11).

Resolucion Ministerial N° 100-2021-MINSA, aprueba la Directiva
Administrativa N° 302-MINSA-2021-DGIESP "Directiva Administrativa que
establece la organizacién, implementacién y atencion de salud en los Centros
de Aislamiento Temporal y Seguimiento Comunitarios de COVID-19”. Tiene
la finalidad de contribuir a la reduccién del impacto sanitario, social y
econémico en la COVID-19 en todo territorio nacional, a través de la
implementacion  de Centros de Aislamiento Temporal y Seguimiento
Comunitarios (CATS-C) (12).

Resolucion Ministerial N° 004-2021/MINSA, aprueba la “NTS N° 171-
MINSA/2021/DGAIN”. Esta norma técnica de salud para la adecuacion de los
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servicios de salud del primer nivel de atencion de salud frente a la pandemia
por COVID-19 en nuestro pais”, a fin de contribuir a la reduccion del impacto
sanitario, social y economico frente a la pandemia por COVID-19 en el
territorio nacional a través de las IPRESS del primer nivel de atencién en salud
(13).

El “Manual de Registro y Codificacion de Atencion Integral de Salud de
Promocion de la salud, HIS MINSA 2021-2022”. Es un sistema de informacion
de las actividades de promocién de la salud, que se registran todas las
actividades realizadas en promocién de la salud, a si mismo apoya en los
niveles operativos, tacticos y estratégicos en promocién de la salud a nivel de
las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPRESS). (14)

El MINSA, aprueba el documento técnico denominado: “Definiciones
operacionales y criterios de programacion y de medicion de avance de los
programas presupuestales” — producto familias que corresponden al
componente de promocion de la salud, vigente desde el afio 2021. Este esfuerzo
estd orientado a facilitar el proceso de programacion, desarrollo, seguimiento
y evaluacion mediante el cumplimiento del documento técnico denominado
“Definiciones y criterios de desempefio para la planificacion y evaluacion” del
avance de los programas presupuestarios:: “0001 Desarrollo Infantil
Temprano, 0002 Salud Materno Neonatal, 0016 TBC/VIH-SIDA, 0017
Enfermedades Metaxénicas y Zoonosis, 0018 Enfermedades No
Transmisibles, 0024 Prevencion y Control del Cancer, 0129 Prevencion y
Manejo de Personas con Discapacidad, 0131 Control y Prevencién en Salud
Mental, 0068 Reduccion de la Vulnerabilidad y Atencion de Emergencias por
Desastres, y 0104 Reduccion de la Mortalidad por Emergencias y Urgencias
Médicas, del componente de promocion de la salud” (15).

Resolucion Ministerial N° 835-2021-MINSA, aprueba el Documento
Técnico: “Plan de respuesta ante segunda ola y tercera ola pandémica por
COVID-19 en el Peru -2021; fue de contribuir a proteger la vida y la salud de
la poblacion en riesgo o afectada por COVID-19”, a fin de disminuir los dafios

a la salud y/o complicaciones (16).
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Resolucion Ministerial N° 306 2020-MINSA, que aprueba la “Norma
Técnica Sanitaria N° 160-2020-MINSA, que establece el marco legal para el
involucramiento y la participacién comunitaria en la respuesta a la COVID-
19”; donde el Ministerio de Salud (MINSA), implementara mas de mil comités
anti COVI-19, para fortalecer la respuesta del primer nivel y organizar a la
comunidad para su proteccion y prevencion (41).

2.4. Bases filosoficas.

El conocimiento filoséfico, se basa en la capacidad recursiva del hombre
(capacidad que debemos reflejar en reflexiones anteriores) es decir, estudia el
mismo conocimiento empirico, proporciona datos y proposiciones a través de
la experiencia y verificacion de la realidad de un fendmeno o una hipotesis.

Cientificamente comprende todo un conjunto de teorias, proposiciones y
aportes a la sociedad, cuyo rasgo comun es la observacion, el analisis, la
experimentacion y el estudio de todo lo que nos rodea. La teoldgica se refiere
al conocimiento y estudio de las religiones y la espiritualidad, mientras que
la epistemologia o pura examina el mismo pensamiento y el surgimiento de
ideas conocidas como "ciencia cientifica". (42)

Positivismo basado en la idea de centrarse en la ciencia objetiva y las
leyes de la investigacion; conocimiento genuino obtenido a través de la
cognicion cientifica, que a su vez da lugar a teorias del método cientifico a
partir de las cuales se ha de analizar la accion filosofica y cientifica a partir
de hechos verdaderos.

2.5. Bases epistemologicas.

Carta de Ottawa adopta una expectativa ontoldgica y epistemoldgica que
pasa por los medios y las capacidades personales, sociales para realizar la
incidencia en los Determinantes Sociales, un horizonte de condiciones y no
puede ser del centro gestor de la promocion de la salud. EI empoderamiento

de politicas publicas, ambientes, aptitudes, accion comunitaria, reorientacion
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de los servicios sanitarios son aspectos inherentes al que se transforman en
mejores estrategias. (43) Prevenir la salud cede a la comunidad el mando para
mejorar los determinantes sociales de la salud, segun el desarrollo de los seres
humanos, por ello necesitamos la participacion del pueblo y el gobierno.

El abordaje de un ambiente saludable implica un abordaje
interdisciplinario de la promocion de la salud y la prevencion de enfermedades.
Las acciones multinivel en diferentes estrategias de salud se basan en
diagnosticos epidemioldgicos nacionales, regionales y locales, basados en
evidencia y territorialmente relevantes, en las areas de salud mental, bienestar,
ambiental, salud sexual, reproductiva, alimentacion, nutricion, actividad fisica,
y salud intercultural. (44)

Segun Giraldo A., Toro M., Macias A. y otros (2010). Explica la promocién
de la salud como el desarrollo de estrategias de afrontamiento no
farmacologicas y no aditivas con una comprension de nosotros mismos y de
nuestros organismos como entidades no solo bioldgicas sino también sociales.
(45)

Bases antropologicas.

Desde la perspectiva del hombre promotor de la salud, se puede ver que
explora los aspectos biologicos, psicologicos, culturales y sociales que
muestran como las personas entienden, experimentan la salud y los problemas
de salud; con elementos conceptuales para la discusion, reflexion sobre los
aspectos tedricos, técnicos y metodoldgicos de la salud con visién transcultural,
difusion de saberes, respeto a los saberes y practicas ancestrales, alternativas,
complementarias y de salud publica.

Gracias a la educacién para la salud y al desarrollo de una mejor actitud
ante la vida, las personas advertidas tienen mas oportunidades de elegir lo que
promueve la salud. Establece una base para ayudar a crear relaciones primarias,
sociales y basadas en valores en linea con las aspiraciones descritas en la Linea

de Accidn de Ambiente Saludable. Mediante la promocion de la salud a través
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de tres mecanismos: la autoayuda, la ayuda mutua y un entorno saludable o la
creacion de condiciones y entornos propicios para la salud.

Para el hombre, la sabiduria es el acto consciente y voluntario de
apropiarse de las propiedades de un objeto, y se refiere al sujeto cognoscente,
pero también a lo que es su objeto, a lo conocido. El progreso fue consistente

con la evolucion del pensamiento humano.



37

CAPITULO Il

3. SISTEMA DE HIPOTESIS.

3.1. Formulacién de las Hipotesis.

3.1.1. Hipdtesis General

Hi: Existe relacion entre el conocimiento y aplicacion de las normas de
PROMSA, durante la pandemia por COVID-19, por responsables -
Microrredes de Salud — DIRESA Huanuco.

Ho: No existe relacion entre el conocimiento y aplicacion de las normas
de PROMSA, durante la pandemia por COVID-19, por responsables
- Microrredes de Salud — DIRESA Huanuco.

3.1.2. Hipotesis Especificas

Hi1: Existen caracteristicas sociodemogréficas, durante la pandemia por
COVID-19, en los responsables - Microrredes de Salud - DIRESA
Huanuco.

Ho1: No existen caracteristicas sociodemogréaficas, durante la pandemia
por COVID-19, en los responsables - Microrredes de Salud -
DIRESA Huanuco.

Hiz: Existe nivel de conocimiento de las normas de PROMSA, durante
la pandemia por COVID-19, por responsables - Microrredes de
Salud - DIRESA Huénuco.

Hoz: No existe nivel de conocimiento de las normas de PROMSA,
durante la pandemia por COVID-19, por responsables -
Microrredes de Salud -DIRESA Huanuco.
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His: Existe grado de aplicacion de las normas de PROMSA, durante la
pandemia por COVID-19, por responsables - Microrredes de Salud
-DIRESA Huénuco.

Hos: No existe grado de aplicacion de las normas de PROMSA, durante
la pandemia por COVID-19, por responsables - Microrredes de
Salud -DIRESA Huénuco.
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3.3. Definicion operacional de las variables. ESCALA
VALOR
VARIABLE DE
DIMENSIONES INDICADORES , FINAL
MEDICION
> Definicion, enfoque y estrategias de PROMSA
» Documento Técnico: “Manual de Implementacion del
Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso de Vida
para la persona, Familia y Comunidad (MCI), en el marco Bueno
V.1 _ de la COVID-19".
o Nivel de i i i
Conocimiento de o » Documento Técnico: “Lineamientos que refuerzan el
conocimiento de ) ) ) ) »
las normas de cuidado integral de salud en el primer nivel de atencion, en )
. las normas de ] Ordinal
promocion de la _, el contexto de la pandemia por la COVID-19”.
promocion de la i i
salud, en marco ud > Ejes tematicos que aborda PROMSA, en el marco de la Regular
salu
de la COVID-109. COVID-19.
> Incentivos a la mejora de la gestibn municipal
correspondiente al afio 2021.
» Cumplimiento de metas y la asignacion de recursos del
“Programa de Incentivos a la Mejora de la Mejora de la Deficiente
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Gestion Municipal del afio 2021 y sus modificaciones, en
el marco a la COVID-19".

"Directiva Administrativa que establece lineamientos para
la aplicacion de lo dispuesto en el articulo 4 del D.U N°
012-2021, Decreto de Urgencia que dicta medidas
extraordinarias en el marco de la emergencia nacional por
la COVID-19 para reforzar los sistemas de prevencion,
control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional de
Salud”.

Documento Técnico: “Lineamientos para la Confeccion de
Mascarillas Faciales Textiles de Uso Comunitario

Reutilizables”.

Directiva Administrativa “para la  organizacion,
implementacion y atencion de salud en los Centros de
Aislamiento Temporal y Seguimiento Comunitarios de
COVID-19”.

> "Norma Técnica de Salud para la Adecuacion de los

Servicios de Salud del Primer Nivel de Atencion de Salud

frente a la pandemia por COVID-19 en el Per(".
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» “Manual de registro y codificacion de atencion integral de

salud de PROMSA — 2021- 2022”.

» Definiciones operacionales y criterios de programacion y
de medicion de avance de los programas presupuestales, del

componente promocién de la salud.

> “Plan de Respuesta ante Segunda Olay Posible Tercera Ola
Pandémica por COVID-19 en nuestro pais, 2021”.

» De acuerdo

> Indiferente

> En desacuerdo

> Aplica el enfoque y las estrategias de promocion de la

salud.

> Aplica el “Manual de Implementacion del Modelo de
Cuidado Integral de Salud por Curso de Vida para la
persona, Familia y Comunidad (MCl)”.

> Aplica los lineamientos que refuerzan el cuidado integral
de salud en el primer nivel de atencién, en el marco de la
COVID-19.
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Vv.D
Aplicacion de las
normas de
PROMSA
durante la
pandemia por
COVID-19.

Grado de
aplicacion de
normas de
PROMSA de los
coordinadores de
las redes y micro

redes de salud.

> Aplica los “ejes tematicos que aborda promocién de la

salud”, en el marco de la COVID-19.

001-2021-EF.

Procedimientos para el cumplimiento de metas y la

Aplica  “Decreto  Supremo  N°
asignacion de recursos del Programa de Incentivos a la
Mejora de la Mejora de la Gestion Municipal del afio 2021

y sus modificaciones, en el marco de la COVID-19”.

Aplica la "Directiva Administrativa que establece
lineamientos para la aplicacion de lo dispuesto en el
articulo 4 del D.U N°012-2021, Decreto de Urgencia que
dicta medidas extraordinarias en el marco de la emergencia
nacional por la COVID-19 para reforzar los sistemas de
prevencion, control, vigilancia y respuesta del Sistema

Nacional de Salud”.

» Aplica el Documento Técnico: “Lineamientos para la

Confeccion de Mascarillas Faciales Textiles de Uso

Comunitario Reutilizables™.

» Aplica la “Directiva Administrativa que establece la

organizacion, implementacion y atencion de salud en los

Ordinal

Bajo

Medio

Alto
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Centros de Aislamiento Temporal y Seguimiento
Comunitarios de COVID-19”.

> Aplica la "Norma Técnica de Salud para la Adecuacion de
los Servicios de Salud del Primer Nivel de Atencién de
Salud frente a la pandemia por COVID-19 en el Peru".

» Aplica el “Manual de registro y codificacion de atencion

integral de salud de PROMSA 2021-2022”.

> Aplica las “definiciones operacionales y criterios de
programacion y de medicion de avance de los programas

presupuestales, del componente PROMSA del afio 2021”.

» Aplica el “Documento Técnico: Plan Nacional de
Respuesta ante Segunda Ola y Posible Tercera Ola
Pandémica por COVID-19 en el Pert, 2021 y sus

modificatorias”.

» Siempre

> A veces

> Nunca

VARIABLES INDEPENDIENTES

Edad

Afios cumplidos

» Afos cumplidos.

Razon
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Tiempo en el

Periodo en el
cargo como

responsable  en

» Anos/meses que viene laborando.

cargo .
promocion de la
salud.
Sexo Genero » Masculino y Femenino
o _ » Médico, Obstetra, Odontdlogo, Enfermero, Técnico
Profesion/Técnico | Profesional

Enfermero (a), Otro.

Microrredes  de
Salud

Microrred de
Salud

» 69 microrredes de Salud - DIRESA Huanuco.

Nominal
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CAPITULO IV

4. MARCO METODOLOGICOS.

4.1.

4.2.

Ambito.

El presente estudio fue realizado en los 84 Microrredes de salud a nivel de
la Direccion Regional de Salud Huanuco.

La regidn de Huanuco se encuentra ubicado en la parte centro oriental de
nuestro querido Per, abarca una superficie de 36 850 km?, que representa el
2,9 % del territorio peruano. tiene dos regiones naturales, la sierra con 22, 012
km? y la zona ceja de selva y selva, con 14, 837 km?. Es bafiado por los rios
Pachitea, Marafidon y Huallaga y su altitud fluctia entre los 250 y 3 831
m.s.n.m., siendo los distritos de Tournavista y Yuyapichis en la provincia de
Puerto Inca de una altitud baja (250 m.s.n.m.), y el de mayor altitud (3 831
m.s.n.m.) es el distrito de Queropalca en la provincia de Lauricocha. Huanuco
es el mejor clima del mundo (muy variados), lo que posibilita el
aprovechamiento de multiples productos agricolas y pecuarios. Es caluroso en
la cuenca del Pachitea y en el norte (ciudad de Tingo Maria), mientras que en
los méargenes de los rios Marafion y Huallaga es templado, registrdndose bajas
temperaturas en la provincia de Dos de Mayo (entre los 2 500 y 3 000 m.s.n.m).
(46)

Tipo y nivel de la investigacion.

4.2.1. Tipos.

Segun el tiempo de estudio fue prospectivo, porque fue un estudio
que pertenece al tiempo futuro y la recoleccion de datos lo realiz6 el
investigador a partir de las fuentes primarias.

Segun la participacién del investigador, fue observacional, porque

no existio la intervencion del investigador sobre los resultados; las
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mediciones reflejaron la evolucion natural de los eventos, ajena a la
voluntad del investigador. Por ejemplo; el estudio se realizd sin la
manipulacion de la variable independiente por parte del investigador,
quien observa los fendmenos tal como ocurren en la naturaleza.

Segln la cantidad de medicién de las variables, fue un estudio
transversal que se realiz6 utilizando los datos obtenidos en un momento
puntual como el estudio de prevalencia. Quiere decir que los
instrumentos se aplicaron a la muestra en un solo momento y las variables
se midieron solo una vez. La muestra fue independiente. El tiempo
empleado para tal fin vari6 de dias, semanas, meses 0 un afio.

Segun la cantidad de variables a estudiar fue analitico, porque se
incluyeron en el proceso estadistico, y se realizaron estudios analiticos
sobre las variables de medicion. Las variables estudiadas fueron dos o
maés, con la finalidad de buscar la asociacién o dependencia entre las

variables. El analisis fue vi y multivariado.

4.2.2.Nivel de estudio.

Fue relacional, porque se vincul6 dos variables a fin de establecer
la similitud o asociacién entre ellas. Las variables de la investigacion que
pertenecian a este nivel no implicaron dependencia ni causalidad
absoluta, si no probabilisticas entre ellas, por lo que se consideran como
primera y segunda variable. Se midieron la asociacion de las variables
categoricas mediante la estadistica no paramétrica y la correlacion de las
variables numéricas mediante la estadistica paramétrica. Se encontrd

estudio comparativo, de asociacion, de concordancia y de correlacion.

4.3. Poblaciony muestra.
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4.3.2.
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Poblacion objetivo u universo, fue lo ideal que se estudié mayor

numero de elementos y estaban dispersos en un ambito grande,

que estuvo constituida por los servidores encargados formalmente

como responsable de promocion de la salud en las 84 Microrredes

de Salud a nivel de la Direccion Regional de Salud Huanuco.

Muestra y método de muestreo.

Muestra. Fue con la poblacion finita o conocida, con las

variables categoricas; que son 69 responsables de promocion de

la salud de las Microrredes de Salud, a nivel de la Direccion

Regional de Salud

Huéanuco.

Formula fue:
3 N(Za/2)*> *p=*q
n= e?(N—=1)+ (Za/2)?> xpxq
N= Poblacion N= 84
n= Muestra. n= 69
Zo/2= Nivel de confianza /= 95% =1.96
p= Probabilidad de éxito. p= 50% = 0.5
q= Probabilidad de fracaso. g= 50% = 0.5
e= Precision e= 50% = 0.05
Método de muestreo. Se consider6 el muestreo

probabilistico, aleatorio simple, que en cada elemento de analisis

de la poblacion se han tenido la misma probabilidad de ser

seleccionado para integrar en la muestra, considerando un marco
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poblacional, en el que se asignd un nimero a cada elemento de la

poblacion.

iterios de inclusion y exclusion.

Inclusion.

Personal de salud responsables de promocion de la salud que
laboraren en las Microrredes de salud, en un periodo de 06
meses a mas en el cargo.

Profesionales de la salud responsables de promocion de la salud
asignados con documento (memorandums) por jefe de Micro
red de salud.

Personal de salud de las Microrredes de salud responsable de
promocion de la salud, que aceptaron y firmaron el

consentimiento informado, deseando participar en el estudio.

Exclusion.

Personales de salud responsable de promocion de la salud que
laboren en las Microrredes de salud en un periodo menor de 06
meses en el cargo.

Personal de salud responsables de promocion de la salud que no
son asignados con documento por jefe de la Microrred de salud.
Personal de salud responsable de promocion de la salud que no
aceptd en firmar el consentimiento informado, y/o no desea
participar en el estudio.

Personal de salud responsable de promocion de la salud que se
encuentre en condicion de suplencia o reemplazo por vacaciones

y/o licencias.
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- Personales que no son personal de salud y/o responsables de
promocion de la salud, que laboren en las Redes y Microrredes
de Salud.

Disefio de investigacion.

Fue correlacional, porque representd las dos o mas variables en estudio
para determinar si estan o no relacionados y luego explicar; de una poblacion
de 84 microrredes - responsables de PROMSA, y una la muestra de 69
microrredes de salud - responsables de Promocion de la Salud.

Ox

Oz

\Oy/

- -3

Donde:

N = Muestra, responsables de PROMSA de las Microrredes de Salud.

Ox = Observacion de la variable, conocimiento de normas de PROMSA,
en el contexto de la COVID-19, por responsables - Microrredes de
Salud.

Oy  =Observacion de la variable, aplicacion de normas de PROMSA, en el
contexto por la COVID-19, por responsables de PROMSA -
Microrredes de Salud.

Oz = Observacion de las variables intervinientes.

R = Representa la relacion mas de 2 variables.

Técnicas e instrumentos.
4.5.1. Técnicas.
Para la variable de conocimiento de normas en PROMSA durante la

pandemia por COVID-19, fue la encuesta, que permitié obtener y
elaborar datos de modo raudo y eficaz en la poblacién muestral de la
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investigacion. Y para la variable aplicacion de normas en PROMSA
durante la pandemia por COVID-19 fue la escala de medicion, que son
tendencias actitudes de los individuos a reanudar positiva 0
negativamente ante un valor social dado. Con estas técnicas se persiguio
investigar sobre la informacidon que tiene el responsable PROMSA de las
micro redes de salud, relacionados al conocimiento y aplicacién de las
normas de PROMSA, durante la pandemia por COVID-19.

Instrumentos.

El primer instrumento (anexo 1), fue de tipo cuestionario con
escala Lickert adaptado segun el Job Diagnostic Survey de Hackman y
Oldham, 1980, utilizado en espafriol por Salazar P, (47); se ha considerado
las dimensiones del nivel de conocimiento de las normas de PROMSA,
donde se plantearon estos valores: nivel bajo, nivel promedio y nivel
bueno; el cual constd de 15 enunciados, los que fue aplicados a los
responsables PROMSA de las Microrredes de salud, con la finalidad de
valorar el conocimiento de las normas PROMSA durante la pandemia
por COVID-19. El instrumento fue adaptado y tiene una validacion por
expertos, luego fue ejecutado al servidor (a) responsables de promocion
de la salud de las microrredes de salud.

El puntaje se considerd el minimo y el maximo posible de 01 al 45
punto, donde se considerd 3 intervalos; a partir del puntaje minimo se
sumo el resultado obtenido de esta manera:

- Nivel deficiente: de 01 a 20 puntos.

- Nivel regular: de 21 a 35 puntos.

- Nivel Bueno: de 36 a 45 puntos.

En el caso de items positivos la calificacion fue de la siguiente manera:
- Deacuerdo =3

- Indiferente =2

- En desacuerdo =1
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El segundo instrumento (Anexo 2), fue Escala de Lickert adaptado
y evaluado para la aplicacion de las normas PROMSA, donde se
considerd las dimensiones del grado de aplicacién de normas de
PROMSA, el cual consté de 15 enunciados dirigido los responsables
PROMSA de las microrredes de salud, donde fue valorado la aplicacion
de las normas PROMSA durante la pandemia por COVID-19, cuya
elaboracion demandd una validacion por expertos, luego fue aplicado al
personal de salud responsable de promocién de la salud.

Se han realizado por medio virtual utilizando las TICs y en forma
directa. A fin de tener la informacién y comparar mediante otras técnicas
en caso de ser posible, luego fue procesada estadisticamente y analizada.

Se considerd puntaje maximo y minimo de 01 a 45 puntos, se
establecieron 3 intervalos, que se dividio la diferencia entre tres y al
puntaje inferior se sumo el resultado obtenido mediante la escala de
medicién. Utilizando la escala de medicién y la variable para determinar
el nivel de satisfaccion laboral:

Grado de aplicacion bajo : 01 — 20 puntos
Grado de aplicacion medio  : 21 — 35 puntos
Grado de aplicacion alto : 36 — 45 puntos

Se calificaron los items de la siguiente manera:

- Siempre =3
- Aveces =2
- Nunca =1

Finalmente, Escala de Likert fue de calificacion, que se empleo para
discutir a un individuo sobre su nivel, nunca, a veces o siempre con la
afirmacion; medir reacciones, actitudes y comportamientos del
responsable de PROMSA, permitid recolectar datos de la fuente primaria
mediante la escala en forma directa persona a persona, y/o virtualizado

del investigado por el investigador.
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Validacion de los instrumentos para recoleccion de datos.

Fue a través de jueces y expertos:

- Dra. Silna Teresita Vela Lopez.
- Dra. Enit Ida Villar Carbajal.

- Dra. Violeta Bravo Rojas.

- Dr. Abner A. Fonseca Livias.

- Dra. Delia Dora Chamorro Guerra.

Los instrumentos del presente estudio han sido sometidos a
cinco (05) jueces expertos, a quienes se le ha planteado una serie
de cuestiones sobre el contenido del instrumento y a la
estructura.

A cada uno de los jueces se les facilitdé la documentacion
respectiva: el oficio, hoja de la instruccién, constancia de
validacion, la matriz de consistencia y los instrumentos,
teniendo la finalidad de efectuar la validez del contenido de cada
uno de ellos, manifestando su punto de vista sobre las
dimensiones y reactivos de cada instrumento. Sus
recomendaciones se emplearon para mejorar el instrumento.

Para la validacion de los ambos instrumentos, se cogieron a
los servidores profesionales de la salud expertos en area, por
haber elaborado investigaciones y contar con grado de doctor.

La wvalidacion con V de Aiken del instrumento
“cuestionario”, ha dado el resultado de 1.00 y del instrumento
Escala de Likert, salio el resultado de 0.97; es por la cual, los

instrumentos fueron vélidos.

Confiabilidad de los instrumentos para recoleccién de
datos.
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Se aplicé la prueba binomial para determinar la
significancia de los reactivos y se realizé también la validacion
a mediante la prueba piloto utilizando la prueba estadistica de
fiabilidad Alfa de Cronbach, con un resultado obtenido de 0,
851.

Se sometié a la prueba de hipotesis referidas a las
distribuciones de frecuencias, para contrastar estas, con las
frecuencias esperadas de acuerdo con la hipétesis nula.

La confiabilidad se ha obtenido después de aplicar la prueba
piloto para someter a los instrumentos de recopilacion de datos
a ensayo en el contexto actual y se identificé las inconvenientes
de caracter ortogréafico, textos poco compresibles, ambigiedad
de las interrogantes, redaccion y coherencia de los reactivos; y
el manejo del tiempo fue necesario para cada instrumento; esta
preprueba piloto se realizd con la poblacion que no estén dentro

del estudio.

4.6. Tecnica para el procesamiento y analisis de datos.

4.6.1.Procesamiento.

Se ha realizado el procesamiento de datos, utilizando el programa
SPSS v. 25; donde se crearon la base de datos e ingresaron los datos
obtenidos. Luego se mostraron los datos, en tablas académicas y en
figuras para el analisis descriptivo, inferencial y la interpretacion. Porque
se ha utilizado las estadisticas no paramétricas. Se elabor6 el informe de
tesis y se solicitd la aprobacion, luego para proceder la sustentacion de
tesis.
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4.6.2. Analisis de datos

La agregacion de los datos obtenidos para su respectivo analisis
inferencial se disefid y realizO mediante estadistica no paramétrica,
siempre que las variables analiticas fueran en gran medida categoricas.

Los datos obtenidos durante el estudio fueron analizados y tabulados
con precision utilizando SPSS v. 25.

El analisis de los resultados obtenidos incluye estadisticas
descriptivas, por ejemplo, la frecuencia porcentual y la correlacion
utilizada segun el método estadistico de regresion lineal y el grado de
asociacion de las variables identificadas.

La métrica de prueba es Chi 2 de Pearson y se utilizaron otras

métricas de prueba segun sea necesario.

4.6.3.Procedimiento.

Se solicité la autorizacidn y los permisos respectivos a la Direccion
Regional de Salud Huanuco para la ejecucion de la investigacion, a través
de las coordinaciones realizadas con los servidores de la Direccion de
Desarrollo de Recursos Humano de la Direccién Regional de Salud, y las
Redes, Microrredes de salud, se presento el estudio de investigacion,
objetivos y un breve resumen del estudio, asi como el instrumento de
recopilacion de datos, para que brinde la autorizacion y las facilidades
necesarias para la ejecucion del estudio.

Se le oficializé por conducto regular a la Direccién Regional de
Salud, con atencion a la Direccion de Desarrollo de Recursos Humanos,
el cual, en atencién al documento de solicitud, dio respuesta con el
documento oficio N° 534-2022- GRH-DRS-DEGDRR.HH/DDRR.HH,
comunicé aprobacion de proyecto de investigacién, por acta del Comité
Regional de Pre Grado de Salud en investigacion de la Direccion

Regional de Salud Huanuco; y autorizé que las Redes, Micro redes de
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Salud de la jurisdiccion de la Direccion Regional de Salud Huéanuco,
presten el apoyo necesario para el desarrollo de la investigacion.

Posteriormente para la aplicacion del instrumento con una copia a
los jefes de los servicios de salud de las Redes y jefes de las Microrredes
de Salud.

El equipo de encuestadores fue capacitado para la aplicacion de los
instrumentos; se solicitd el consentimiento informado y la autorizacion
de los responsables de promocidn de la salud, coordinandose la fecha con
los jefes de las Micro Redes de Salud. La aplicacion de instrumentos se
realiz6 en base a las fechas programadas, luego se les agradeci6 por la
participacion de la muestra en estudio. La identificacion de los
encuestados fue manejado a través de cadigos.

El nivel de conocimiento y grado de aplicacion de las normas de
promocion de la salud fue en base a las respuestas que brindaron los
responsables de promocion de la salud de las Microrredes de Salud. El
cual fue obtenido mediante la técnica de la entrevista y el formulario tipo
cuestionario valorando el conocimiento mediante escala Likertde 1a |5
enunciados, el que constd datos generales y especificos con interrogantes
cerrados con alternativas maltiples y dicotomicas, que tienen el puntaje
descritos y valorados.

El control de calidad de los instrumentos de recoleccion de datos fue
permanente durante todo el proceso de la investigacion. La supervision,
coordinacion con el equipo de investigacion y con el servidor (a)
responsable e involucrada, fue constante para asegurar el cumplimiento

de la recoleccion responsablemente.

Aspectos éticos (consentimiento Informado, protocolos, etc)

Antes a la ejecucion de las encuestas, se les solicitdé que verifiquen el
consentimiento informado y firmen si estan de acuerdo con participar en la
investigacion. La informacion dada por los responsables promocién de la

salud de las Microrredes de Salud fue utilizada en forma confidencial y solo
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se utilizaron con fines del estudio. Considerando los aspectos éticos:
Beneficencia, la investigacion busco el beneficio de los responsables de
promocion de la salud al determinar el nivel de conocimiento de las normas
de PROMSA durante la pandemia por la COVID-19, con el fin de promover
los habitos de estilos saludables. No maleficencia, se relacion6 con no hacer
dafio; sustenta reglas morales especificas que impone limites a la autonomia
profesional y de los participantes. Justicia, se les dio a los coordinadores y/o
responsables de promocion de la salud de las redes y micro redes de salud, lo
que es debido y necesario. Autonomia, capacidad de los individuos de
deliberar sobre sus fines personales y de actuar de acuerdo a las normas y
valores. Poseen el derecho a la proteccion de: Fidelidad, que es el valor
esencial al ejecutar la investigacion y es reconocido internamente; asimismo
entre nosotros y hacia nuestros usuarios en investigacion, que viene a ser la
herramienta clave del éxito personal y profesional, Honestidad, un valor
indispensable en cualquier sociedad, es por la cual que la investigacion exige
de todo al personal el desempefio de este valor y estar comprometidos a

brindar el mismo hacia todas los individuos enlazados con nosotros.
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CAPITULO V

5. RESULTADOS.

5.1. Anélisis descriptivo.

TABLA 01. Caracteristicas sociodemogréficas, durante la pandemia por
COVID-19, de los responsables de promocion de la salud de las Microrredes
de Salud, a nivel DIRESA, Huanuco — 2021

- . g N=69 100%
Caracteristicas Sociodemograficos N %
23-28 6 9
29-34 24 35
35-40 16 23
Edad 41-46 13 19
47-52 5 7
53-58 4 6
59-64 1 1
Total 69 100
Género Mascul_ino 18 26
Femenino 51 74
Total 69 100
Enfermero (a) 38 55
Obstetra 11 16
Profesion Odontologo (a) 2 3
Técnico (a) Enfermeria 15 22
Otras 3 4
Total 69 100
. 6 a <12 meses 27 39
Tc'aermg‘égr?]g' 1a <2 afios 12 17
cooro?inador @ 2a<3 ar~los 13 19
3 a <4 afnos 7 10
y/o responsable 4.3.<5 af 4 5
de PROMSA, “@<oahos
de 5 afios a mas afios 6 9
Total 69 100
Red Huanuco 14 20
Coordinador (a) Red Huamalies 12 17
y/o responsable Red Ambo 8 12
de PROMSA a Red Pachitea 1 1
nivel de laRed Red Puerto Inca 1 1
de Salud Red Dos de Mayo 8 12

Red Leoncio Prado 18 26
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Micro Red de
Salud, que labora
el coordinador
(a) y/o
responsable de
PROMSA

10
Total 100
San Pedro de Cholén 1
San Pablo
Monzon

Supte San Jorge
Santa Maria del Valle
Pillao

Yacus

Chaulan

Punchao

Pinra

Pufios
Huacaybamba
Tantamayo
Acomayo

Codo del Pozuzo
Chavinillo
Aparicio Pomares
Tomaykichwa
Conchamarca
Canchabamba
Obas

Mariano Damaso Beraun
Pucayacu

Cayna

La Unidn

San Francisco de Mosca
Pumahuasi

Pueblo Nuevo
Monzon

Aucayacu

Las Mercedes
Santa Rosa de Alto
Yanajanca

Ambo

Crisnejas

Colpas

Huacar

San Buenaventura
San Rafael
Hermilio Valdizan
Shunqui

Pillco Marca
Daniel Alomia Robles
Pampamarca

PNRPRPPRPRPPPREPRE P RPRREPREPRPRREPRERREPRRPRPRPRPRPRPRPRPRPRPRPRPRPRPRPNRRPRRRERZ N

P WRRRPRRRPRRPRPREPRE P PRRPRRPRPRPRRPRPRPRPRPRPRPRRPRPREPRPRPREPREPRPREPRPRPWORRPRRRER
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Ripan

Sillapata

Choras

Cahuac

Chaglla

San Francisco de Asis -
Huarin

Quivilla

Jacas Chico

Jivia

Pachas

Bolaina

Huénuco

Amarilis

Chinchao
Churubamba
Margos
Huancapallac

San Francisco de Cayran
Llata

Arancay

Chavin de Pariarca
Jacas Grande
Jircan

Miraflores

Total 69 100
Fuente: Cuestionario de nivel de conocimiento de normas de PROMSA (Anexo N° 01)

RPRRPRRPRRPRPRPRRPRPREPRREPRPREPREPRPREPRERE P RPRRRERR
PR RRPRPRRPRRPRPRPREPRPRERREPRPRERRE B RPRRRR

-

Se observo las caracteristicas sociodemogréaficas de los personales de salud
encuestadas, con mayores porcentajes, el 35 % (24) tienen de 29 a 34 afios, 23 %
(16) de 35 a 40 afios, 19 % (13) de 41 a 46 afios y el 9 % (6) de 23 a 28 afios de
edad; el 74 % (51) responsables de PROMSA fueron de sexo femenino y 26 %
(18) de sexo masculino; con respecto al profesion que tienen los responsables de
PROMSA, se observaron con mayores porcentajes, el 55 % (38) fueron
enfermeros, 22 % (15) Técnico (a) Enfermeria, 16 % (11) Obstetras, 4 % (3) Otras
Profesiones, 3 % (2) Odontologo (a); con respecto al tiempo en el cargo como
responsable de promocion de la salud se observaron con mayores porcentajes, el
39 % (27) tuvieron de 6 meses a < 12 meses en el cargo, 19 % (13) de 2 afios a <
3 afios, 17 % (12) de a afio a < 2 afios, 10 % (7) de 3 a < 4 afos, y con menores

porcentajes tuvieron, el 9 % (6) de 5 afios a méas afios y 6 % 4) 4 afios a < 5 afios;
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con mayores porcentajes de responsables de promocion de la salud a nivel de la
red de salud fueron, 26 % (18) Leoncio Prado, el 20 % (14) Hu&nuco, 17 % (12)
Huamalies, 12 % (8) Ambo y dos de Mayo; al respecto de los responsable de
PROMSA que laboraron de las Micro redes de salud es, 1 % (1) en las 67 centros
de salud, el 3 % (2) participaron del centro de salud de Daniel Alomia Robles y

Yacus.

TABLA 02. Niveles de conocimiento de las normas de PROMSA.

. L N=10 100%
Nivel de conocimiento - -
N %
Nivel Promedio: de 21-35 Puntos 1 1
Nivel Alto: de 36 - 45 Puntos 68 99
Total 69 100

Fuente: Cuestionario de nivel de conocimiento de normas de PROMSA (Anexo N° 01)

100
80
=
I 60
c
8
S 40
o
20 1
.. 4
0
Nivel promedio: de 21-35  Nivel alto: de 35-45
puntos. puntos.

Figura 01. Porcentaje de niveles de conocimiento de las normas de PROMSA.

Se observaron con respecto a los niveles de conocimiento, 99 % (68) tienen nivel

alto, y el 1 % (1) nivel promedio.
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TABLA 03. Grado de aplicacién de normas de PROMSA.

L N=10 100%
Grado de aplicacion N %
Aplicacion medio: de 21-35 Puntos. 3 4
Aplicacion Alto: de 36 - 45 Puntos. 66 96
Total 69 100

Fuente: Escala de Likert de Aplicacién de Normas (Anexo N° 02)

100
90
80
70
60
50
40
30
20
10

Porcentaje

Grado de aplicacion promedio: de Grado de aplicacion alto: de 36-45
21-35 puntos. puntos.

Figura 02. Porcentaje de grado de aplicacion de las normas de PROMSA.

Se observaron, el grado de aplicacion de normas de PROMSA, el 96 % (66) grado

de aplicacion alto, 4 % (3) tuvieron grado de aplicacion promedio.
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TABLA 04. Conocimientos y aplicacion de normas de PROMSA.

Grado de Aplicacién

Nivel de conocimiento Medio de: 21 a Alto de: 36 a Total
35 puntos 45 puntos

Promedio: 21 a 35 N 0 1 1

puntos % 0% 1% 1%
N 3 65 68

Alto: 36 a 45 puntos % 4% 94 % 99 %
Total N 3 66 69

% 4 % 96 % 100%

Fuente: Cuestionario de Nivel de Conocimientos y Escala de Likert de Aplicacién de Normas
(Anexos N° 01y 02)

100 94
90 ARRSRE
80 S = Grado de
s aplicacion
70 SRS promedio:
D A~ e
gy =
g 50 SR pURTOS-
oS e
8 40 E:::::::::: ® Grado de
30 ey aplicacion
20 SREREE  alto: 36-45
BEREE  puntos.
10 o 1 o B
0 I - - - - - .

Nivel promedio: 21-35 puntos.  Nivel alto: 35-45 puntos.

Figura 03. Porcentaje de nivel de conocimiento y grado de aplicacién de
normas de PROMSA.

Se observo del 100 % (69) responsables de PROMSA - Microrredes de Salud en
estudio, con mayores porcentajes tuvieron, el 94 % (65) nivel de conocimiento

alto, de la misma forma el grado de aplicacion fueron alto.
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5.2. Analisis inferencial y/o contrastacion de hipotesis.

TABLA 05. Pruebas de normalidad de Kolmogoérov-Smirnov de
conocimiento y aplicaciéon de normas de los responsables de promocion de la
salud.

Estadistico gl p
0.533 69 0
0.540 69 0

Fuente: Cuestionario de Nivel de Conocimientos y Escala de Likert de Aplicacion de Normas
(Anexos N° 01 y 02) y Programa SPSS v 25

Se observo que el p = 0<0,05 entonces rechazamos la Ho y aceptamos la Hi, es
decir los datos no tienen una distribucién normal, por lo tanto, aplicamos

estadisticas no parameétricas.

TABLA N° 06. Contrastacion de hipétesis del nivel de conocimiento y grado
de aplicacion de las normas de promocion de la salud.

Coeficiente de correlacion de  Nivel de conocimiento. Valor 1,000
Spearman Grado de Aplicacion. Valor 1,000

Chi-cuadrado de Pearson X?=0.046° p=0.830 p=<0.5
Fuente: Cuestionario de Nivel de Conocimientos y Escala de Likert de Aplicacion de Normas
(Anexos N° 01y 02)

Segun el estadistico de prueba Chi cuadrado fue de: X2 = 0.0462, con 1 grado de
libertad y P valor de 0,830 (p = > 0,05); con probabilidad de error tip. de 0.00 %;
es decir que los niveles de conocimiento de normas de PROMSA se relacionan
significativamente con el grado de aplicacion de normas de promocidn de la salud;
el valor de X2 no fue inferior al punto critico para un grado de libertad, de la
misma forma el P valor no fue superior al error alfa establecido. Por lo que se

rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis de investigacion.
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TABLA N° 07. Nivel de conocimiento de las normas de PROMSA durante la
pandemia por COVID-109.

Valor df Significacion
Chi-cuadrado de Pearson asintética (bilateral)
69, 000 2 11 0, 000

Fuente: Cuestionario de Nivel de Conocimientos (anexo 1)

Se observaron el nivel de conocimiento, el valor de X? = 69, 000 2, p = 11, valor

de p =0, 000, es por la cual, se acepta la hipétesis de investigacion.

TABLA N° 08. Grado de aplicacion de las normas de PROMSA durante la
pandemia por COVID-109.

Valor df Significacion
Chi-cuadrado de Pearson asintética (bilateral)
69, 000 2 13 0.000

Fuente: Esca de Liker de Conocimientos (anexo?2)

Se observaron el grado de aplicacion de normas de PROMSA, valor de X?= 69,

000 2 p = 13, valor de p =0.000. Se acepta la Hipdtesis de investigacion.

Andlisis inferencial

La comparacién de la hipotesis se emple6 la prueba de Chi cuadrado de
independencia para fortalecer la relacion entre las 2 variables en investigacion y
con la probabilidad de p=< de 0.05. El procesamiento de datos se ejecutd
utilizando el paquete estadistico SPSS version 25.0 para Windows.

5.3. Discusion de resultados.
En la presente investigacion el objetivo general fue determinar la relacion entre

el conocimiento y aplicacion de las normas de promocion de la salud, durante

la pandemia por COVID-19. Se encontrd resultados, el nivel de conocimiento
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son buenos y grado de aplicacién es alto; segun el estadistico de prueba Chi
cuadrado es de: X% = 0.0462, con 1 grado de libertad y P valor es de 0,830 (p>
0,5) y el nivel de significancia es 0.000; es decir que los niveles de
conocimiento se relacionan significativamente con el grado de aplicacion, por
lo que el valor de la X? no es inferior al punto critico para un grado de libertad,
asi mismo el P valor es superior al error alfa establecido. Es asi que no se acepta
la hipdtesis nula, pero si la hipotesis de investigacion. Segun el estudio de
Salazar Astete P (2020); donde existe asociatividad entre el nivel de
conocimiento, con el grado de aplicacion de las de las normas de Promocion
de la Salud (PROMSA), con una significancia de la prueba de hipdtesis de
0.021. Existe un alto nivel de conocimiento en normas de promocion de la salud
en los gestores y el grado de aplicacion de las normas de PROMSA es medio,
representado con mayores porcentajes. (47); Segun el estudio por Garcia
Segura W (2020), si influye medianamente en la aplicacion de las Normas de
Bioseguridad, siendo su Nivel de conocimiento de las normas de bioseguridad
excelente y su aplicacion regular. (48); Segun el estudio por Barahona Morillo
AP (2021), el nivel de conocimiento y la aplicacion de medidas de bioseguridad
reflejado en la poblacién estudio fue medio, en cuanto al uso de EPP (Equipo
de Proteccion Personal) y a la eliminacion de elementos corto punzante,
concluyé que el conocimiento y la aplicacion de medidas de bioseguridad estan
relacionadas directamente con los contagios que suscitaron durante el estudio
(19). Segun el estudio por Munguia K. (2021); el resultado coeficiente de
correlacion de spearman es de 0.163; y de acuerdo con el baremo de estimacion
de correlacion, da como resultado baja entre las variables que existe una
correlacion positiva, el nivel de significancia es de 0.000, por lo que se acepta
la hipotesis alterna y rechaza la hipétesis nula, considerando como resultado
que, existe una relacion estadisticamente significativa entre las variables. (26)
El estudio en investigacion no es igual con los demas estudios, por lo que

utiliz6 otro ambito, muestra y metodologia en estudio.

El objetivo especifico fue identificar las caracteristicas sociodemogréficas,
durante la pandemia por COVID-19, en los responsables de PROMSA -
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Microrredes de Salud - DIRESA Huanuco; se identifico las edades que tienen
entre 29 a 34, 35 a 40, 41 afios son mas los que tienen conocimientos buenos
y aplican las norma técnica de PROMSA; segun género el sexo femenino es
mas que el masculino; la profesidn que tienen los responsables de PROMSA,
son mas el profesional de enfermeria y Técnico (a) Enfermeria, en seguida esta
Obstetras, Odont6logos y otros profesiones; el tiempo que tienen en el cargo
como responsable de promocién de la salud mayormente es de 6 meses a 12
meses en el cargo, en seguida de 2 afios a < 3 afios, de 1 a < 2 afios y de 3 afios
<4 afos, 4 afos a < 5 afos, de 5 a mas afios son menores, que conocen y aplican
las normas de promocion de la salud durante la pandemia por la COVID-109.
Al realizar la contrastacion, los resultados no son similares con el estudio de
Arteaga Sanchez P. (2019); en mayor porcentaje fueron cirujanos dentistas que
aplican las normas de buenas practicas de prescripcion farmacoldgica. Segun
edad, los que mas aplican las normas tienen entre 30-40 afios y los menores a
30 afios no aplican las normas. Segun sexo, los cirujanos dentistas, que mas
aplican las normas fueron de sexo masculino, y los que no aplican las normas,
mayormente son de sexo femenino. Segun tiempo de ejercicio profesional, los
que aplican las normas se distribuyen de igual manera, en el grupo de 0-5 afios
y el grupo de 6 — 11 afios. Los cirujanos dentistas, que mas aplican las normas,
no tienen estudio de especializacion. Segun el grado académico, los, que mas
aplican las normas, tienen grado de bachiller. (49); Los demas autores

encontraros resultados distintos, por lo que utilizaron otro ambito de estudio.

El objetivo especifico del presente estudio fue conocer el nivel de conocimiento
de normas de PROMSA, durante la pandemia por COVID-19 - responsables -
Microrredes de Salud, a nivel DIRESA Huanuco; en mayor porcentaje tienen
el nivel de conocimiento bueno, seguidamente regular. Segun el estudio
realizados por Ldpez Pintado JA, Yahuana Cunya J. (2021); mostraron que el
nivel de conocimiento con mayor porcentaje era deficiente, en seguida
alcanzaron un nivel de conocimiento regular y finalmente nivel bueno. (50);
Segun el estudio por Vilca Condori L. (2021), el nivel de conocimiento en los
estudiantes de V a X semestre de odontologia de la UNSAAC sobre la Norma
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Técnica del Odontograma es regular. (51); Segun estudio por Zefia LE (2020),
resultados obtenidos muestra con mayor porcentaje de los enfermeros que
tienen un nivel de conocimiento bueno y en seguida conocimiento regular de
las normas de bioseguridad. (52) Otros autores encontraron mismos resultados,
que en su mayoria utilizaron el mismo nivel y tipo de estudio, con el mismo
enfoque.

El objetivo especifico del presente estudio fue ver grado de aplicacion de
normas de promocion de la salud, durante la pandemia por COVID-19; se ha
visto con mayor porcentaje el grado de aplicacion alto, y en seguida el grado
de aplicacion medio. Al realizar la comparacion evidenciamos que los
resultados no son similares con el estudio de Sanchez M, Aguilera P,
Hernandez M, et al. (2020). Obtuvieron como resultado de la pandemia de
COVID-19 la poblacion se enfrentd con opiniones disimbolas, algunas
erroneas, sobre las medidas preventivas, esto que afecto en el control de la
epidemia. Tener conocimientos e informacion no significa comprender un
fendmeno como este y actuar en consecuencia (22). Segun estudio por Zefia
LE (2020). En cuanto a las préacticas de bioseguridad, presenta con mayor
porcentaje que tienen practicas buenas y en seguida préacticas regulares. (52)
Para realizar m&s comparaciones no se encontraron otras tesis publicadas y

acertadas al tema de estudio realizado.

Aporte cientifico de la investigacion.

En el estudio nivel de conocimiento y aplicacion de normas de PROMSA,
durante la pandemia por COVID-19, por responsables - Microrredes de Salud
- DIRESA Huénuco, contribuyo con los resultados encontrados, nivel de
conocimientos es bueno y grado de aplicacién de normas de promocion de la
salud es alto; que los profesionales de salud (responsables de promocion de la
salud) en su empoderamiento en la promocion de la salud, deben de llevar el
poder adquirido en las decisiones correctas, para mejorar las metas u objetivos
de promocion de la salud durante la pandemia por la COVID-19, desde el

primer nivel de atencion de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud
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(IPRESS), teniendo una formacion especial y un posicionamiento como gestor
de promocion de la salud, de discernir la competencia y valores caracteristicos
de una organizacion para llevarla al éxito con los lineamientos establecidos de

promocion de la salud y las normativas vigentes.
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CONCLUSIONES

1. Esta investigacion tuvo como objetivo general determinar la relacion entre el nivel
de conocimiento y aplicacién de normas de PROMSA, durante la pandemia por
COVID-19; en base a un analisis cuantitativo y cualitativo realizado, se determin6
que existe la relacion significativamente el nivel de conocimiento con el grado de
aplicacion; que los responsables de PROMSA de las microrredes con mayores
porcentajes tienen el nivel de conocimiento “bueno” y el grado de aplicacion de
normas “alto”. Por la cual se acepta la hipotesis de investigacion rechazando la
hipotesis nula.

2. Respecto al objetivo especifico, identificar las caracteristicas sociodemogréficas,
por COVID-19, en los responsables de PROMSA - Microrredes de Salud - DIRESA
Huanuco; se identifico que, mas es la edad que flucttan entre 29 a 30 afios, género
de sexo femenino que masculino, profesion enfermero (a) que las demas
profesiones, y el tiempo en el cargo responsable de promocion de la salud
mayormente son los que tienen 6 mes a < 12 meses, 1 a < 2 afios, y de 2 a < 3 afios
en el cargo como responsables de PROMSA, de las microrredes de salud.

3. Respecto al objetivo especifico, conocer el nivel de conocimiento de las normas de
PROMSA, durante la pandemia por COVID-19, por responsables - Microrredes de
Salud -DIRESA Huéanuco; con mayores porcentajes tienen el nivel de conocimiento
“bueno”.

4. Respecto al objetivo especifico, ver el grado de aplicacion de normas de PROMSA,
durante la pandemia por COVID-19, por responsables - Microrredes de Salud -
DIRESA Huéanuco; se observd que, con mayores porcentajes tienen el grado de

aplicacion de normas “alto”.
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SUGERENCIAS

» A los jefes de las micro redes de salud, de las ocho redes de salud de la jurisdiccion
de la Direccion Regional de Salud - DIRESA Huanuco, que supervisen, evalien e
indiquen al personal responsable de PROMSA, en la aplicacion de las normas de
promocion de la salud vigentes, con el fin de que todo el servidor tenga un mismo
criterio de ejecucion, asi proteger la salud integral del servidor (a) y del usuario de
la COVID -19.

» A las Redes de Salud, personal coordinadores (as) de PROMSA de las redes de
salud a nivel de la DIRESA Huénuco, realicen el monitoreo y asistencia técnica,
para mantener fortalecidos las competencias del personal responsable de PROMSA
de las Microrredes de salud; asi mismo evallen estas caracteristicas
sociodemograficas, el tiempo de servicio como responsables de PROMSA, genero,
edades que fluctuan en el estudio, para que se autocapacite sobre las normas que
PROMSA actualizados, a fin de mejorar los niveles de conocimiento y mantener el
grado alto de aplicacion de normas de PROMSA, de esta manera dar una atencion
con calidad y calidez a los usuarios (as) en la salud publica, en el contexto de la
COVID 19 sus nuevas variante como el 6micron y otras epidemias que aparezcan
en nuestra region.

» A la Direccion Regional de Salud Huénuco, ver lo resultado de los profesionales de
la salud responsable de promocion de la salud, con nivel de conocimiento bueno
sobre las normas de promocion de la salud, y a mantener las acciones inmediatas
para realizar asistencias técnicas permanentes de las normativas vigentes y
socializarlos para su conocimiento oportuno. Ya que se encontrd profesionales
responsables con nivel de conocimiento bueno, es importante mantener o
intensificar el nivel de conocimiento que tienen, continuar revisando las nuevas
actualizaciones normativas que van publicandose por el Ministerio de Salud, OPS
por las nuevas variantes y otras epidemias que van ingresando a nuestro pais.

» A la Direccion Ejecutivo de Promocion de la Salud de la DIRESA Huéanuco,
mejorar estrategias de aplicacion de las normativas de promocion de la salud
vigentes, en los profesionales responsables de PROMSA, donde se encontré con el
grado de aplicacion de normas de PROMSA medio durante la pandemia por
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COVID-19, intensificar esfuerzos y conciencia en el cumplimiento de la aplicacion
de las normas vigentes; y al que tienen el grado de aplicacion alto, mantener el
mismo esfuerzo en la aplicacion de las normas y estar pendientes de las nuevas
actualizaciones de normativas con acciones de PROMSA que van publicandose por
el Estado Peruano y el Ministerio de Salud.

A la Escuela de Posgrado de la UNHEVAL de Huanuco, a promover que realizan
nuevas investigaciones relacionadas al conocimiento y aplicacion de las normas de
PROMSA en todas la Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPRESS), a
fin de que todo el personal aplique correctamente las normas vigentes para hacer

frente a la COVID-19 y otras epidemias nuevas a aparecer en nuestra region.
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ANEXO 01

MATRIZ DE CONSISTENCIA
Titulo: “Conocimiento y aplicacion de normas de PROMSA durante la pandemia por COVID-19, por responsables - Microrredes de Salud -
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DIRESA Huanuco 2021~
DEFINICION DE TERMINOS OPERACIONALES ESCALA
, VARIABL DE VALOR TECNICAYy/o
PROBLEMA OBGETIVOS HIPOTESIS "
E DIMENSIO MEDICIO FINAL INSTRUMENTO
INDICADORES
NES N
General: » Definicion, enfoque y estrategias de
General: Hi: Existe relacion PROMSA
] » » Documento Técnico: Manual de
¢Cudl es la relacion entre entre el Implementacién del Modelo de Cuidado
el conocimiento y la | Determinar la relacion | conocimiento y Integral de Salud por Curso de Vida para la
aplicacién de las normas | entre el conocimiento | aplicacion de las persona, Familia y Comunidad (MCI), en el Nivel Bueno:
aplicacion de las | normas de marco de la COVID-19. Tecnica:
de PROMSA durante la | ¥ ap Vi »Documento Técnico: Lineamientos que de 36 45
pandemia por COVID- | normas de promocion | promocion de la | Conocimie refuerzan el cuidado integral de salud en el puntos. Encuesta
19, por responsables - | de la salud, durante la | salud, durante la | nto de las primer nivel de atencion, en el contexto de la
Mi des de Salud pandemia por | pandemia por d Nivel d pandemia por la COVID-19. Nivel Regular:
icrorredes de Salud - normas de ivel de >Ejes teméticos que aborda PROMSA, en el ivel Regular:
DIRESA Huéanuco | COVID-19, por | COVID-19,  por | PROMSA, | conocimiento marco de la COVID-19. Ordinal de21a35
20217 responsables - | responsables - | en marco | delasnormas | > Incentivos a la mejora de la gestién municipal puntos.
Microrredes de Salud - | Microrredes de | de la | de PROMSA. corresp_on_dlente al afio 2021. L Instrumento:
N ) » Cumplimiento de metas y la asignacién de o
Especificos: DIRESA  Huanuco | Salud — DIRESA | COVID- recursos del Programa de Incentivos a la Deficiente:
2021. Huénuco. . Mejora de la Mejora de la Gestién Municipal . .
; n deIJaﬁo 2021 J sus modificaciones enpel de0taz0 Cuestionario
¢Cudles son las y ' puntos
. Especificos: Ho: N ist marco a la COVID-19.
caracteristicas SPECITICOS: o- N0 existe > "Directiva Administrativa que establece
sociodemograficas, relacion entre el lineamientos para la aplicacion de lo dispuesto
durante la pandemia por Identificar las conocimiento y en el articulo 4 del D.U N°012-2021, Decreto

COVID-19, de los

caracteristicas

aplicacion de las

de Urgencia que dicta medidas extraordinarias
en el marco de la emergencia nacional por la
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responsables de
PROMSA - Microrredes
de Salud - DIRESA
Huénuco 20217

¢Cudl es el nivel de
conocimiento de las
normas de PROMSA,
durante la pandemia por
COVID-19, por
responsables -
Microrredes de Salud -
DIRESA Huénuco
20217

¢Cuél es el grado de la
aplicacion de las normas
de PROMSA, durante la
pandemia por COVID-
19, por los responsables -
Microrredes de Salud -
DIRESA Huanuco
2021?

sociodemograficas,
durante la pandemia
por COVID-19, de los
responsables de
PROMSA -
Microrredes de Salud -
DIRESA  Huénuco
2021.

Conocer el nivel de
conocimiento de las
normas de PROMSA,
durante la pandemia
por COVID-19, por
responsables -
Microrredes de Salud -
DIRESA  Huénuco
2021.

Ver el grado de
aplicacion de las
normas de PROMSA
durante la pandemia
por COVID-19, por
responsables -
Microrredes Salud -
DIRESA  Huénuco
2021.

normas de
promocion de la
salud, durante la
pandemia por
COVID-19, por
responsables -
Microrredes de
Salud — DIRESA

Huénuco.

Hiy: Existen
caracteristicas
sociodemograficas,
durante la pandemia
por COVID-19, en
los responsables de
PROMSA -
Microrredes de
Salud - DIRESA
Huénuco.

Ho;: No existen
caracteristicas

sociodemograficas,
durante la pandemia
por COVID-19, en

los responsables de

COVID-19 para reforzar los sistemas de
prevencion, control, vigilancia y respuesta del
Sistema Nacional de Salud”.

» Documento Técnico: “Lineamientos para la
Confeccién de Mascarillas Faciales Textiles
de Uso Comunitario Reutilizables”.

» Directiva Administrativa para la
organizacion, implementacién y atencion de
salud en los Centros de Aislamiento Temporal
y Seguimiento Comunitarios de COVID-19.

» "Norma Técnica de Salud para la Adecuacién
de los Servicios de Salud del Primer Nivel de
Atencion de Salud frente a la pandemia por
COVID-19 en el Perg*".

» “Manual de registro y codificacion de atencion
integral de salud de PROMSA 2021-2022”.
» Definiciones operacionales y criterios de
programacion y de medicion de avance de los
programas presupuestales, del componente

PROMSA del afio 2021.

» Documento Técnico: Plan de Respuesta ante
Segunda Olay Posible Tercera Ola Pandémica
por COVID-19 en nuestro pais, 2021.

» De acuerdo.

» Indiferente

» En desacuerdo.

»Aplica el enfoque y las estrategias de
PROMSA.

» Aplica el Manual de Implementacién del
Modelo de Cuidado Integral de Salud por
Curso de Vida para la persona, Familia y
Comunidad (MCI).

» Aplica los lineamientos que refuerzan el

cuidado integral de salud en el primer nivel de
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PROMSA -
Microrredes de
Salud - DIRESA
Huénuco.

Hi,: Existe nivel de
conocimiento de las
normas de
PROMSA durante
la pandemia por
COVID-19, por
responsables -

Microrredes de
Salud - DIRESA
Huanuco.

Ho,: No existe nivel
de conocimiento de
las normas
PROMSA durante
la pandemia por
COVID-19, por

responsables -

Microrredes de
Salud -DIRESA
Huanuco.

V.D
Aplicacion
de las
normas de
PROMSA
durante la
pandemia
por
COVID-
19.

Grado de
aplicacion de
las normas de
PROMSA de
los
coordinadores
de las redes y
microrredes

de salud.

atencion, en el contexto de la pandemia por la
COVID-19.

»Aplica los ejes tematicos
PROMSA, en marco de la COVID-19.

» Aplica el Decreto Supremo N° 001-2021-EF.

Procedimientos para el cumplimiento de metas

que aborda

y la asignacion de recursos del Programa de
Incentivos a la Mejora de la Mejora de la
Gestion Municipal del afio 2021 y sus
modificaciones, en el marco a la COVID-19.

»Aplica la "Directiva Administrativa que
establece lineamientos para la aplicacion de lo
dispuesto en el articulo 4 del D.U N°012-2021,
Decreto de Urgencia que dicta medidas
extraordinarias en el marco de la emergencia
nacional por la COVID-19 para reforzar los
sistemas de prevencion, control, vigilancia y
respuesta del Sistema Nacional de Salud”.

» Aplica los lineamientos para la Confeccién de
Mascarillas ~ Faciales Textiles de Uso
Comunitario Reutilizables.

»Aplica la “Directiva Administrativa que
establece la organizacién, implementacion y
atencion de salud en los Centros de

Aislamiento  Temporal vy

Comunitarios de COVID-19”.

Seguimiento

» Aplica la "Norma Técnica de Salud para la

Adecuacion de los Servicios de Salud del

Ordinal

Grado de

aplicacion:

Bajo: de 01 a
20 puntos.

Medio: 21 a 35

puntos.

Alto: 36 a 45
puntos.

Técnica:

Escala de

medicion

Instrumento:

Escala de
Likert
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His: Existe grado de
aplicacion de las
normas de
PROMSA durante
la pandemia por
COVID-19, por
responsables -
Microrredes de
Salud -DIRESA

Huanuco.

Hos:  No  existe
grado de aplicacion
de las normas de
PROMSA durante
la pandemia por
COVID-19, por
responsables -
Microrredes de
Salud -DIRESA

Huanuco.

Primer Nivel de Atencion de Salud frente a la
pandemia por COVID-19 en el Perd".

» Aplica el “Manual de registro y codificacion
de atencion integral de salud de PROMSA —
20217,

»Aplica las definiciones operacionales y
criterios de programacién y de medicién de
avance de los programas presupuestales, del
componente PROMSA del afio 2021-2022.

» Aplica el Plan de Respuesta ante Segunda Ola
y Posible Tercera Ola Pandémica por COVID-
19 en el Perd, 2021 y sus modificatorias.

» Siempre

> A veces.

» Nunca.

VARIABLES INTERVENIENTES

Edad

Sexo

Tiempo en

el cargo

Profesiéon/

Técnico

Microrrede
s de Salud

Caracteristica
s
sociodemogra

ficas

Afios cumplidos. Razén

Masculino y/o femenino Nominal

Afios/meses que viene laborando. Razén

Médico, Obstetra., Odontdlogo, Enfermero, Técnico .
Nominal

Enfermero (a), Otro.

69 microrredes de Salud - DIRESA Huénuco. Nominal

Técnica:
Encuesta

Instrumento:

Cuestionario




Universidad Nacional “Hermilio Valdizan”
Facultad de Ciencias de la Educacion
Unidad de Posgrado

ANEXO 02
CONSENTIMIENTO INFORMADO

ID: FECHA: [ /

TITULO: CONOCIMIENTO Y APLICACION DE NORMAS DE PROMSA
DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19, POR RESPONSABLES -
MICRORREDES DE SALUD - DIRESA HUANUCO 2021

OBJETIVO:
Determinar la relacion entre el conocimiento y aplicacion de las normas de PROMSA,

durante la pandemia por COVID-19, por responsables — Microrredes de Salud -
DIRESA Huanuco 2021.

INVESTIGADOR: UZURIAGA VELASQUEZ ENOC

Consentimiento / Participacion voluntaria

Acepto participar en el estudio: He leido la informacién proporcionada, o0 me ha
sido leida. He tenido la oportunidad de preguntar dudas sobre ello y se me ha
respondido satisfactoriamente. Consiento voluntariamente participar en este

estudio y entiendo que tengo el derecho de retirarme al concluir la entrevista.

e Firmas del participante o responsable legal
Huella digital si el caso lo amerita

Firma del participante:

Firma del investigador responsable:
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Universidad Nacional “Hermilio Valdizan”

Escuela de Postgrado

Ciencias de la Salud
ANEXO 03

CUESTIONARIO DE NIVEL DE CONOCIMIENTO EN NORMAS DE
PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19.

FECHA: / / Cadigo D

TITULO DE INVESTIGACION: “Conocimiento y aplicacién de normas de
PROMSA durante la pandemia por COVID-19, por responsables - Microrredes de
Salud - DIRESA Huanuco 2021”.

INTRODUCCION: Buenos dias, en esta oportunidad quiero solicitar su valioso (a)
colaboracién en la presente investigacion que tiene por objetivo general determinar la
relacion entre el nivel de conocimiento y aplicacion de las normas de promocion de la
salud, durante la pandemia por COVID-19, por responsables - Microrredes de Salud -
DIRESA Huéanuco. Se le solicita responder con sinceridad los siguientes enunciados.
El valor del indicador, es (en acuerdo=3, indiferente=2, desacuerdo=1).
INSTRUCCIONES: EI presente instrumento es de caracter anonimo y tiene como
objetivo especifico conocer el nivel de conocimiento de las normas de PROMSA,
durante la pandemia por COVID-19, por responsables - Microrredes de Salud -
DIRESA Huanuco. Marcar o escribir con letra legible a fin de que la informacion sea
comprensible, que su procesamiento sera reservado, por lo que le pedimos sinceridad
en las respuestas. Agradeciéndole respetuosamente su colaboracion.

I. CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS.

Edad: ......... Afos. Género: Masculino () Femenino ()
Profesion: ..................... Tiempo en el cargo: ...... Afos ...... Meses.
Microrred/Centro de Salud () Nombre: ...

A continuacion, se presenta una serie de enunciados a los cuales usted debera

responder marcando con un aspa (X) de acuerdo a lo que considere conveniente.
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II. CONOCIMIENTOS DE NORMATIVOS DE PROMSA DEL MINSA,

DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19.

NO

ENUNCIADO

En

desacuerdo

14N

Indiferente

2

De acuerdo
(3)

PROMSA segun su marco conceptual, es un
proceso que busca desarrollar habilidades
personales y mecanismos administrativos y
politicos que faciliten a las personas y
grupos tener mayor control sobre su salud y

mejorarla.

Para Ud. Uno de los enfoques de PROMSA

es la interculturalidad.

Para Ud. Dos de las estrategias que
promueve PROMSA es la educacion para la

salud y participacion comunitaria.

Para Ud. La R. M N° 220-2021-MINSA, es
la que aprueba el Documento Técnico:
Manual de Implementacién del Modelo de
Cuidado Integral de Salud por Curso de Vida
para la Persona, Familia y Comunidad
(MCI).

Para Ud. En la Carta de Bangkok establecen
compromisos, para abordar los factores
determinantes de la salud en un mundo
globalizado mediante la promocién de la

salud.

Para Ud. La R. M N° 182-2020-MINSA, es
la que aprueba el Documento Técnico:

Lineamientos que refuerzan el cuidado
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integral de salud en el primer nivel de
atencion en el contexto de la pandemia
COVID-19.

Para Ud. uno de los ejes tematicos que
aborda PROMSA es la alimentacion,

durante la pandemia por COVID-19.

Para Ud. EI D.S N° 001-2021-EF.
Modificado el anexo A, del D.S N° 397-
2020-EF, es que aprueba procedimientos
para el cumplimiento de metas y la
asignacion de recursos del PIMGM del afio
2021.

Para Ud. La R.M N° 232-2021-MINSA,; es
la que aprueba la D.A N° 305-
MINSA/2021/0GPPM "Directiva
Administrativa que establece lineamientos
para la aplicacion de lo dispuesto en el art. 4
del D.U N° 012-2021, dicta medidas
extraordinarias en el marco de la emergencia
nacional por la COVID-109.

10

Para Ud. La R.M N° 596-2021/MINSA, es
la que aprueba la modificacion de
lineamientos para la Confeccion de
Mascarillas Faciales Textiles de Uso

Comunitario Reutilizables.

11

Para Ud. La R.M. N° 100-2021/MINSA, es
la que aprueba la D.A N° 302-MINSA-2021-
DGIESP "Directiva Administrativa que
establece la organizacion, implementacion y

atencion de salud en los Centros de
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Aislamiento Temporal y Seguimiento
Comunitarios de COVID-19.

12

Para Ud. La R.M. N° 004-2021/MINSA, es
la que aprueba la NTS N°171-
MINSA/2021/DGAIN. "Norma Técnica de
Salud para la Adecuacion de los Servicios de
Salud del Primer Nivel de Atencion de Salud
frente a la pandemia por COVID-19 en el

Peru".

13

Conoce Ud. que el MINSA a través de la
DGEISP, la DPS y OGT], es la que aprob6
el “Manual de Registro y Codificacion de la
Actividades de Salud de Promocion de la
Salud, 2021-2022”.

14

Para Ud. MINSA, emitio las Definiciones
Operacionales y Criterios de Programacion
y de Medicion de Avance de los Programas
Presupuestales, producto familias, 2021-
2022.

15

Para Ud. Con la R.M N° 835-2021-MINSA,
es que se aprobo el Documento Técnico:
Plan de Respuesta ante la Segunda Ola y
posible Tercera Ola Pandémica por COVID-
19 en el Perq, 2021.

Gracias.
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ANEXO 04

ESCALA DE LIKERT DE APLICACION DE NORMAS DE PROMOCION
DE LA SALUD, DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19.

FECHA: / / Cadigo D

INSTRUCCIONES: Estimad (a) responsable de PROMSA a continuacion se
presenta, el presente instrumento que es de caracter andénimo y tiene como objetivo,
ver el grado de aplicacion de las normas de PROMSA durante la pandemia por
COVID-19, por responsables - Microrredes Salud - DIRESA Huanuco; la cual debe
ser aplicada por responsable de promocion de la salud de las Microrredes de Salud. El
valor del indicador, es (Siempre=3, A veces=2, Nunca=1).

Para lo tanto se presenta, una serie de enunciados que permitirdn verificar el
cumplimiento de las normas de PROMSA, durante la pandemia por COVID-19, en la
actividad de monitoreo y supervision de los responsables PROMSA.

N° ENUNCIADO

Nunca
(1

A veces
(N

Siempre
(2\

Ud. Aplica el concepto de PROMSA, que es un proceso
que busca desarrollar habilidades personales y generar
1 | los mecanismos administrativos, organizativos Yy
politicos que faciliten a las personas y grupos tener

mayor control sobre su salud y mejorarla.

Ud. aplica la interculturalidad que es uno de los enfoques

g de promocion de la salud.

Ud. aplica la educacion para la salud y participacién
3 comunitaria como estrategias de promocion de la salud.
A Ud. Aplica el cumplimiento de la R. M N° 220-2021-

MINSA. Que aprobd el Manual de Implementacion del
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Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso de Vida

para la persona, Familia y Comunidad (MCI).

Ud. aplica los compromisos de la Carta de Bangkok para
abordar los factores determinantes de la salud en un

mundo globalizado mediante la promocion de la salud.

Ud. aplica el cumplimiento de la R. M N° 182-2020-
MINSA, que aprobo “lineamientos que refuerzan el
cuidado integral de salud en el primer nivel de atencién

en el contexto de la pandemia COVID-19”.

Aplica Ud. el eje temaético de la alimentacion que aborda
promocion de la salud, en contexto de la pandemia por
COVID-19.

Ud. aplica el cumplimiento del D.S N° 001-2021-EF.
Modificado el anexo A del D.S N° 397-2020-EF,
procedimientos para el cumplimiento de metas y la

asignacion de recursos del PIMGM del afio 2021.

Aplica el cumplimiento de la R.M N° 232-2021-
MINSA; que prueba la D.A N° 305-
MINSA/2021/OGPPM, "Directiva Administrativa que
establece lineamientos para la aplicacion de lo dispuesto
en el art. 4 del D.U N° 012-2021, que dict6 medidas
extraordinarias en el marco de la emergencia nacional
por la COVID-19.

10

Ud. aplica el cumplimiento de la R.M N° 596-
2021/MINSA, que aprobd “Lineamientos para la
Confeccion de Mascarillas Faciales Textiles de Uso

Comunitario Reutilizables”

11

Aplica Ud. el cumplimiento de la R.M. N° 100-
2021/MINSA, y su D.A N° 302-MINSA-2021-DGIESP,
"Directiva Administrativa que establece la organizacion,

implementacion y atencion de salud en los Centros de
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Aislamiento Temporal y Seguimiento Comunitarios de
COVID-19.

12

Aplica el cumplimiento de la R.M. N° 004-
2021/MINSA, y la NTS N°171-MINSA/2021/DGAIN.
"Norma Técnica de Salud para la Adecuacion de los
Servicios de Salud del Primer Nivel de Atencion de
Salud frente a la pandemia por COVID-19 en el Per(",

13

Aplica Ud. el “Manual de Registro y Codificacion de la
Actividades de Salud de Promocidn de la Salud, 2021-
2022”.

14

Ud. aplica el cumplimiento de las Definiciones
Operacionales y Criterios de Programacion y de
Medicion de Avance de los Programas Presupuestales,
producto familias del componente promocién de la
salud, 2021-2022.

15

Ud. Aplica en cumplimiento a la R.M N° 835-2021-
MINSA, el Plan de Respuesta ante la Segunda Ola y
posible Tercera Ola Pandémica por COVID-19 en el
Perd, 2021.

Gracias
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ANEXO N° 05

VALIDACION DEL INSTRUMENTO

CUESTIONARIO DE NIVEL DE CONOCIMIENTO EN NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA
PANDEMIA POR COVID-19.

Nombre del experto: Especialidad:

“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

Dimension item

Relevancia
Coherencia

Suficiencia
Claridad

I. CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

1.1.Edad Edad cumplidos en afios.

1.2.Género Sexo masculino o femenino.
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1.3.Tiempo en el cargo

Aifos cumplido y/o meses que viene laborando como coordinador (a) y/o responsable
de Promocion de la salud.

1.4.Profesion Profesional medico, obstetra, odont6logo, enfermero, técnico en enfermeria u otro.

1.5.Microrred de Salud Nombre de la Microrred/Centro de Salud que viene laborando.

Il. CONOCIMIENTOS DE NORMATIVOS DE PROMSA DEL MINSA, DURANTE LA PANDEMIA POR COVID

19.

2.1.

Para Ud. PROMSA, es un proceso que busca desarrollar habilidades personales y mecanismos administrativos
y politicos que faciliten a las personas y grupos tener mayor control sobre su salud y mejorarla

2.2.

Para Ud. Uno de los enfoques de PROMSA es la interculturalidad.

2.3.

Para Ud. Dos de las estrategias que promueve PROMSA es la educacion para la salud y participacion
comunitaria.

2.4.

Para Ud. La R. M N° 220-2021-MINSA, es la que aprueba el Documento Técnico: Manual de Implementacion
del Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso de Vida para la persona, Familia y Comunidad (MCI).

2.5.

Para Ud. En la Carta de Bangkok establecen compromisos, para abordar los factores determinantes de la salud
en un mundo globalizado mediante la promocion de la salud.

2.6.

Para Ud. LaR. M N° 182-2020-MINSA, es la que aprueba el Documento Técnico: Lineamientos que refuerzan
el cuidado integral de salud en el primer nivel de atencion en el contexto de la pandemia COVID-19.

2.7.

Para Ud. uno de los ejes tematicos que aborda PROMSA es la alimentacion, durante la pandemia por COVID-
19.

2.8.

Para Ud. El D.S N° 001-2021-EF. Modificado el anexo A, del D.S N° 397-2020-EF, es la que aprueba
procedimientos para el cumplimiento de metas y la asignacién de recursos del PIMGM del afio 2021.

2.9.

Para Ud. La R.M N° 232-2021-MINSA, es la que aprueba la D.A N° 305-MINSA/2021/OGPPM "Directiva
Administrativa que establece lineamientos para la aplicacion de lo dispuesto en el art. 4 del D.U N° 012-2021,
dicta medidas extraordinarias en el marco de la emergencia nacional por la COVID-19.

2.10. Para Ud. La R.M N° 596-2021/MINSA, es la que aprueba la modificacion de lineamientos para la Confeccion

de Mascarillas Faciales Textiles de Uso Comunitario Reutilizables.




2.11. Para Ud. La R.M. N° 100-2021/MINSA, es la que aprueba la D.A N° 302-MINSA-2021-DGIESP "Directiva
Administrativa que establece la organizacion, implementacion y atencién de salud en los Centros de
Aislamiento Temporal y Seguimiento Comunitarios de COVID-19.

2.12. Para Ud. La R.M. N° 004-2021/MINSA, es la que aprueba la NTS N°171-MINSA/2021/DGAIN. "Norma
Técnica de Salud para la Adecuacion de los Servicios de Salud del Primer Nivel de Atencién de Salud frente
a la pandemia por COVID-19 en el Perd".

2.13. Conoce Ud. que el MINSA a través de la DGEISP, la DPS y OGTI, es la que aprob¢ el “Manual de Registro
y Codificacion de la Actividades de Salud de Promocién de la Salud, 2021-2022”.

2.14. Para Ud. MINSA emitio las Definiciones Operacionales y Criterios de Programacion y de Medicion de
Avance de los Programas Presupuestales, producto familias, 2021-2022.

2.15. Para Ud. Con la R.M N° 835-2021-MINSA, es que se aprobo el Documento Técnico: Plan de Respuesta ante
la Segunda Ola y posible Tercera Ola Pandémica por COVID-19 en el Pera, 2021.

¢Hay alguna dimension o item que no fue evaluada? SI () NO( ) Encaso de SI, ;{Qué dimension o item falta?

DECISION DEL EXPERTO: El instrumento debe ser aplicado: SI( ) NO( )

Firmay sello del juez
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ANEXO N° 06
VALIDACION DEL INSTRUMENTO
ESCALA DE LIKERT DE APLICACION DE NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA PANDEMIA
POR COVID-19.
Nombre del eXperto: .........ccoiiiiiiii e, Especialidad: ...

“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

Dimension item

Relevancia
Coherencia

Suficiencia
Claridad

1
[N
©

APLICACION DE NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA PANDEMIA POR COVID

1. Ud. Aplica el concepto de PROMSA que es, un proceso que busca desarrollar habilidades personales y generar
los mecanismos administrativos, organizativos y politicos que faciliten a las personas y grupos tener mayor

control sobre su salud y mejorarla.

2. Ud. aplica la interculturalidad que es uno de los enfoques de promocién de la salud.

3. Ud. aplica la educacion para la salud y participacion comunitaria como estrategias de promocion de la salud.
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Ud. Aplica el cumplimiento de la R. M N° 220-2021-MINSA. Que aprobo el Manual de Implementacion del
Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso de Vida para la persona, Familia y Comunidad (MCI).

Ud. aplica los compromisos de la Carta de Bangkok para abordar los factores determinantes de la salud en un

mundo globalizado mediante la promocién de la salud.

Ud. aplica el cumplimiento de laR. M N° 182-2020-MINSA, que aprobd “lineamientos que refuerzan el cuidado
integral de salud en el primer nivel de atencion en el contexto de la pandemia COVID-19”.

Aplica Ud. el eje tematico de la alimentacion que se aborda en promocion de la salud, en el contexto de la
pandemia por COVID-19.

Ud. aplica el cumplimiento del D.S N° 001-2021-EF. Modificado el anexo A del D.S N° 397-2020-EF,

procedimientos para el cumplimiento de metas y la asignacion de recursos del PIMGM del afio 2021.

Aplica el cumplimiento de la R.M N° 232-2021-MINSA; que prueba la D.A N° 305-MINSA/2021/OGPPM
"Directiva Administrativa que establece lineamientos para la aplicacion de lo dispuesto en el articulo 4 del D.U

N° 012-2021, que dicta medidas extraordinarias en el marco de la emergencia nacional por la COVID-19.

10.

Ud. aplica el cumplimiento de la R.M N° 596-2021/MINSA, que aprob6 “Lineamientos para la Confeccion de

Mascarillas Faciales Textiles de Uso Comunitario Reutilizables”

11.

Aplica Ud. el cumplimiento de la R.M. N° 100-2021/MINSA y su D.A N° 302-MINSA-2021-DGIESP,
"Directiva Administrativa que establece la organizacion, implementacion y atencion de salud en los Centros de

Aislamiento Temporal y Seguimiento Comunitarios de COVID-19.
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12. Aplica el cumplimiento de la R.M. N° 004-2021/MINSA y la NTS N°171-MINSA/2021/DGAIN. "Norma
Técnica de Salud para la Adecuacion de los Servicios de Salud del Primer Nivel de Atencion de Salud frente a
la pandemia por COVID-19 en el Peru".

13. Aplica Ud. el “Manual de Registro y Codificacion de la Actividades de Salud de Promocion de la Salud, 2021-
20227,

14. Ud. aplica el cumplimiento de las Definiciones Operacionales y Criterios de Programacion y de Medicién de

Avance de los Programas Presupuestales, producto familias del componente promocion de la salud, 2021-2022.

15. Ud. Aplica en cumplimiento a la R.M N° 835-2021-MINSA, el Plan de Respuesta ante la Segunda Ola y posible
Tercera Ola Pandémica por COVID-19 en el Perd, 2021,

¢Hay alguna dimension o item que no fue evaluada? SI () NO( ) Encaso de SI, ;{Qué dimension o item falta?

DECISION DEL EXPERTO: El instrumento debe ser aplicado: SI () NO ( )

Firmay sello del juez
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ANEXO 07

INSTRUCCIONES PARA LA VALIDACION POR JUECES O EXPERTOS.

CATEGORIA CALIFICACION INDICADOR
o El item puede ser eliminado sin que se vea afectada la medicion de la
1. No cumple con el criterio ) y
RELEVANCIA dimension.
El item es esencial o > Baio nivel El item tiene una alguna relevancia, pero otro item puede estar incluyendo lo
) ) . Bajo nive )
importante, es decir, que mide este.
debe ser incluido. 3. Moderado nivel El item es relativamente importante.
4. Alto nivel El item es muy relevante y debe ser incluido.
COHERENCIA o El item puede ser eliminado sin que se vea afectada la medicion de la
] ) » 1. No cumple con el criterio ) »
El item tiene relacion dimension.
l6gica con la dimension | 2. Bajo nivel El item tiene una relacion tangencial con la dimension.
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o indicador que estan | 3. Moderado nivel El item tiene una relacion moderada con la dimension que esti midiendo.
midiendo. 4. Alto nivel El item tiene relacion I6gica con la dimension.
SUFICIENCIA 1. No cumple con el criterio | Los items no son suficientes para medir la dimension.
Los items que o Los items miden algln aspecto de la dimension, pero no corresponden con
) 2. Bajo nivel ) »
pertenecen a una misma la dimensidn total.
dimension bastan para ) Se deben incrementar algunos items para poder evaluar la dimension
L 3. Moderado nivel
obtener la medicion de completamente.
esta. 4. Alto nivel Los items son suficientes.
1. No cumple con el criterio | El item no es claro.
CLARIDAD _ : S S
] El item requiere bastantes modificaciones o una modificacion muy grande
El item se comprende o N o
o ) 2. Bajo nivel en el uso de las palabras que utilizan de acuerdo a su significado o por la
facilmente, es decir, sus N )
o o ordenacion de los mismos.
sinticticas y semanticas i i I _ S _
3. Moderado nivel Se requiere una modificacion muy especifica de algunos términos de item.
son adecuadas. i _ : _ _
4. Alto nivel El item es claro, tiene semantica y sintaxis adecuada.

Escuela de posgrado.
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INSTRUMENTO VALIDADO POR JUEZ O JUICIO DE EXPERTO

CUESTIONARIO DE NIVEL DE CONOCIMIENTO EN NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA
PANDEMIA POR COVID-19.

Nombre del experto: DRA ENIT VILLAR CARBAJAL Especialidad: EMERGENCIA Y DESASTRE.

“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

Dimension item

Relevancia
Coherencia
Suficiencia

Claridad

I. CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

X

1.1. Edad Edad cumplidos en afios.

X

1.2. Género Sexo masculino o femenino.

) Aios cumplido y/o meses que viene laborando como coordinador (a) y/o responsable X
1.3. Tiempo en el cargo

de Promocion de la salud.
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1.4. Profesion Profesional médico, obstetra, odontdlogo, enfermero, técnico en enfermeria u otro. X

1.5. Microrred de Salud | Nombre de la Microrred/Centro de Salud que viene laborando. X

Il. CONOCIMIENTOS DE NORMATIVOS DE PROMSA DEL MINSA, DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19.

2.1.PROMSA segln su marco conceptual, es un proceso que busca desarrollar habilidades personales y mecanismos | X

administrativos y politicos que faciliten a las personas y grupos tener mayor control sobre su salud y mejorarla.

2.2.Para Ud. Se consideran como enfoques de PROMSA: equidad en salud, equidad de género, interculturalidad, | X

ciudadania, derechos en salud.

2.3.Para Ud. Las estrategias que promueve PROMSA son: Intersectorialidad, desarrollo de alianzas, | X

descentralizacion y desarrollo local, comunicacion, educacion para la salud y abogacia.

2.4.Para Ud. La R. M N° 220-2021-MINSA; aprueba el Documento Técnico: Manual de Implementacion del | X
Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso de Vida para la persona, Familia y Comunidad (MCI).

2.5.Para Ud. En la Carta de Bangkok se establecen las medidas, los compromisos y las promesas necesarias para | X

abordar los factores determinantes de la salud en un mundo globalizado mediante la promocién de la salud.

2.6.Para Ud. LaR. M N° 182-2020-MINSA,; aprueba el Documento Técnico: Lineamientos que refuerzan el cuidado | X

integral de salud en el primer nivel de atencion en el contexto de la pandemia COVID-19.

2.7.Para Ud. Los ejes tematicos que aborda PROMSA. comprenden: Alimentacion y nutricién, Higiene y ambiente, | X
Actividad fisica, Salud sexual y reproductiva, Habilidades para la vida, Seguridad vial y cultura de transito,

Promocién de la salud mental buen trato y cultura de paz, en el contexto de la pandemia por COVID-19.
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2.8.Para Ud. EI Decreto Supremo N° 001-2021-EF. Modifican el Anexo A del D.S N° 397-2020-EF, que aprueba
Procedimientos para el cumplimiento de metas y la asignacion de recursos del Programa de Incentivos a la

Mejora de la Gestion Municipal del afio 2021.

2.9.Para Ud. La R.M N° 232-2021-MINSA; aprueba la Directiva Administrativa N°305-MINSA/2021/OGPPM

"Directiva Administrativa que establece lineamientos para la aplicacién de lo dispuesto en el articulo 4 del D.U

N° 012-2021, que dicta medidas extraordinarias en el marco de la emergencia nacional por la COVID-19 para

reforzar los sistemas de prevencidn, control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional de Salud".

2.10.

Para Ud. La R.M N° 596-2021/MINSA,; aprueba la modificacion del Documento Técnico: “Lineamientos

para la Confeccion de Mascarillas Faciales Textiles de Uso Comunitario Reutilizables”

2.11.

Para Ud. La R.M. N° 100-2021/MINSA,; aprueba la Directiva Administrativa N°302-MINSA-2021-DGIESP
"Directiva Administrativa que establece la organizacion, implementacion y atencion de salud en los Centros

de Aislamiento Temporal y Seguimiento Comunitarios de COVID-19.

2.12.

Para Ud. La R.M. N° 004-2021/MINSA aprueba la NTS N°171-MINSA/2021/DGAIN. "Norma Técnica de
Salud para la Adecuacién de los Servicios de Salud del Primer Nivel de Atencion de Salud frente a la

pandemia por COVID-19 en el Per0".

2.13.

Para Ud. MINSA a través de la DGEISP, la DPS y OGTI, aprueba el “Manual de registro y codificacion de
atencion integral de salud de PROMSA - 2021”.

2.14.

MINSA, en cumplimiento de la conduccion de los Programas Presupuestales, con el proposito de facilitar el

proceso de programacién, formulacion, monitoreo y evaluacion emite el presente Documento Técnico
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denominado: Definiciones Operacionales y Criterios de Programacion y de Medicion de Avance de los
Programas Presupuestales -2021.

2.15. Para Ud. La R.M N° 835-2021-MINSA, aprueba el Documento Técnico: Plan de Respuesta ante la Segunda | X
Olay posible Tercera Ola Pandémica por COVID-19 en el Pert, 2021.

¢Hay alguna dimension o item que no fue evaluada? SI( ) NO ( X ) Encaso de Sl, ¢(Qué dimension o item falta?

DECISION DEL EXPERTO: El instrumento debe ser aplicado: SI ( X ) NO( )

DRA. ENIT VILLAR CARBAJAL
Firma y sello del juez
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INSTRUMENTO VALIDADO POR JUEZ O JUICIO DE EXPERTO

ESCALA DE LIKERT DE APLICACION DE NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA PANDEMIA
POR COVID-19.

Nombre del experto: Dra. ENIT VILLAR CARBAJAL Especialidad: EMERGENCIA Y DESASTRE.

“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

Dimension item

Relevancia
Coherencia

Suficiencia

Claridad

I.  APLICACION DE NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19.

1.1.Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, difunde el marco conceptual de PROMSA: “Proceso que
busca desarrollar habilidades personales y mecanismos administrativos y politicos que faciliten a las personas X

y grupos tener mayor control sobre su salud y mejorarla”.
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1.2.Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica los enfoques de promocion de la salid como;
equidad en salud, equidad de género, interculturalidad, ciudadania, derechos en salud.

1.3.Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica las estrategias que promueve promocion de la
salud: Intersectorialidad, desarrollo de alianzas, descentralizacion y desarrollo local, comunicacion,

educacion para la salud y abogacia.

1.4.Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R. M N° 220-2021-MINSA. Que aprueba el
Documento Técnico: Manual de Implementacion del Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso de Vida

para la persona, Familia y Comunidad (MCI).

1.5.Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica el acuerdo de la Carta de Bangkok, que establecen
las “medidas, los compromisos y las promesas necesarias para abordar los factores determinantes de la salud

en un mundo globalizado mediante la promocién de la salud”.

1.6.Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R. M N° 182-2020-MINSA; que aprueba el
Documento Técnico: “Lineamientos que refuerzan el cuidado integral de salud en el primer nivel de atencion

en el contexto de la pandemia COVID-19”.

1.7.Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica los ejes tematicos que aborda promocion de la
salud como: Alimentacion y nutricion, Higiene y ambiente, Actividad fisica, Salud sexual y reproductiva,
Habilidades para la vida, Seguridad vial y cultura de transito, Promocién de la salud mental buen trato y

cultura de paz, en el contexto de la pandemia por COVID-109.
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1.8.Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica los contenidos del D.S N° 001-2021-EF.
Modificacion del anexo A del D.S N° 397-2020-EF, que aprueba los Procedimientos para el cumplimiento
de metas y la asignacion de recursos del Programa de Incentivos a la Mejora de la Gestién Municipal del afio
2021.

1.9.Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M N° 232-2021-MINSA; que prueba la
Directiva Administrativa N°305-MINSA/2021/OGPPM "Directiva Administrativa que establece
lineamientos para la aplicacion de lo dispuesto en el articulo 4 del D.U N° 012-2021, que dicta medidas
extraordinarias en el marco de la emergencia nacional por la COVID-19 para reforzar los sistemas de
prevencidn, control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional de Salud".

1.10. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M N° 596-2021/MINSA; que aprueba la
modificacion del Documento Técnico: “Lineamientos para la Confeccion de Mascarillas Faciales Textiles

de Uso Comunitario Reutilizables”

1.11. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M. N° 100-2021/MINSA,; que aprueba la
Directiva Administrativa N°302-MINSA-2021-DGIESP, "Directiva Administrativa que establece la
organizacion, implementacion y atencion de salud en los Centros de Aislamiento Temporal y Seguimiento
Comunitarios de COVID-19.

1.12. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M. N° 004-2021/MINSA, que aprueba la
NTS N°171-MINSA/2021/DGAIN. "Norma Técnica de Salud para la Adecuacion de los Servicios de Salud

del Primer Nivel de Atencion de Salud frente a la pandemia por COVID-19 en el Peru".
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1.13. El coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica el “Manual de registro y codificacion de atencion
integral de salud de PROMSA HIS/MINSA del afio 2021”.

1.14. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica el Documento Técnico denominado: Definiciones
Operacionales y Criterios de Programacién y de Medicidn de Avance de los Programas Presupuestales, del X
componente promocién de la salud del afio 2021.

1.15. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M N° 835-2021-MINSA, que aprueba el
Documento Técnico denominado: Definiciones Operacionales y Criterios de Programacion y de Medicion X

de Avance de los Programas Presupuestales, del componente promocién de la salud del afio 2021.

¢Hay alguna dimension o item que no fue evaluada? SI( ) NO ( X ) En caso de SI, {Qué dimensién o item falta?

DECISION DEL EXPERTO: El instrumento debe ser aplicado: SI ( X) NO ()

DRA. ENIT VILLAR CARBAJAL
Firmay sello del juez
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INSTRUMENTO VALIDADO POR JUEZ O JUICIO DE EXPERTO

CUESTIONARIO DE NIVEL DE CONOCIMIENTO EN NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA
PANDEMIA POR COVID-19.

Nombre del experto: DRA. SILNA TERESITA VELA LOPEZ Especialidad: GESTION EN SALUD
“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”
< 3 oo S
_ [&] c [&] <
Dimension Item § S | & | B
L2 |2 |g | =
g |8 a3 |°
I.  CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS
1.1. Edad Edad cumplidos en afios. 4 4 4 4
1.2. Género Sexo masculino o femenino. 4
) Afos cumplido y/o meses que viene laborando como coordinador (a) y/o responsable
1.3. Tiempo en el cargo ) 4 4 4
de Promocion de la salud.
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1.4. Profesion Profesional médico, obstetra, odontdlogo, enfermero, técnico en enfermeria u otro. 4 4 4

1.5. Microrred de Salud | Nombre de la Microrred/Centro de Salud que viene laborando. 4 4 4

Il. CONOCIMIENTOS DE NORMATIVOS DE PROMSA DEL MINSA, DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19.

2.1. Para Ud. PROMSA segun su marco conceptual es un proceso que busca desarrollar habilidades personales y
mecanismos administrativos y politicos que faciliten a las personas y grupos tener mayor control sobre su salud | 4 4 4

y mejorarla.

2.2.Para Ud. Se consideran como enfoques de PROMSA: equidad en salud, equidad de género, interculturalidad,

ciudadania, derechos en salud. 4 4 4

2.3.Para Ud. Las estrategias que promueve PROMSA son: Intersectorialidad, desarrollo de alianzas, A A A
descentralizacion y desarrollo local, comunicacion, educacion para la salud y abogacia.

2.4.Para Ud. La R. M N° 220-2021-MINSA; aprueba el Documento Técnico: Manual de Implementacion del A A A
Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso de Vida para la persona, Familia y Comunidad (MCI).

2.5.Para Ud. En la Carta de Bangkok se establecen las medidas, los compromisos y las promesas necesarias para A A A
abordar los factores determinantes de la salud en un mundo globalizado mediante la promocion de la salud.

2.6.Para Ud. La R. M N° 182-2020-MINSA; aprueba el Documento Técnico: Lineamientos que refuerzan el cuidado A A A

integral de salud en el primer nivel de atencion en el contexto de la pandemia COVID-19.

2.7.Para Ud. Los ejes tematicos que aborda PROMSA. comprenden: Alimentacion y nutricion, Higiene y ambiente,

Actividad fisica, Salud sexual y reproductiva, Habilidades para la vida, Seguridad vial y cultura de transito, | 4 4 4

Promocidn de la salud mental buen trato y cultura de paz, en el contexto de la pandemia por COVID-19.
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2.8.Para Ud. El Decreto Supremo N° 001-2021-EF. Modifican el Anexo A del D.S N° 397-2020-EF, que aprueba
Procedimientos para el cumplimiento de metas y la asignacion de recursos del Programa de Incentivos a la | 4 4 4

Mejora de la Gestion Municipal del afio 2021.

2.9.Para Ud. La R.M N° 232-2021-MINSA,; aprueba la Directiva Administrativa N°305-MINSA/2021/OGPPM
"Directiva Administrativa que establece lineamientos para la aplicacion de lo dispuesto en el articulo 4 del D.U

4 4 4
N° 012-2021, que dicta medidas extraordinarias en el marco de la emergencia nacional por la COVID-19 para
reforzar los sistemas de prevencién, control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional de Salud".
2.10. Para Ud. La R.M N° 596-2021/MINSA; aprueba la modificacion del Documento Técnico: “Lineamientos para A A A

la Confeccidon de Mascarillas Faciales Textiles de Uso Comunitario Reutilizables”

2.11. Para Ud. La R.M. N° 100-2021/MINSA,; aprueba la Directiva Administrativa N°302-MINSA-2021-DGIESP
"Directiva Administrativa que establece la organizacion, implementacion y atencion de salud en los Centros | 4 4 4

de Aislamiento Temporal y Seguimiento Comunitarios de COVID-109.

2.12. Para Ud. La R.M. N° 004-2021/MINSA aprueba la NTS N°171-MINSA/2021/DGAIN. "Norma Técnica de
Salud para la Adecuacion de los Servicios de Salud del Primer Nivel de Atencion de Salud frente a la pandemia | 4 4 4
por COVID-19 en el Per0".

2.13. Para Ud. MINSA a través de la DGEISP, la DPS y OGTI, aprueba el “Manual de registro y codificacion de
atencion integral de salud de PROMSA —2021”.

2.14. MINSA, en cumplimiento de la conduccion de los Programas Presupuestales, con el proposito de facilitar el

proceso de programacion, formulacién, monitoreo y evaluacién emite el presente Documento Técnico
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denominado: Definiciones Operacionales y Criterios de Programacion y de Medicion de Avance de los
Programas Presupuestales -2021.

2.15. Para Ud. La R.M N° 835-2021-MINSA, aprueba el Documento Técnico: Plan de Respuesta ante la Segunda
Olay posible Tercera Ola Pandémica por COVID-19 en el Peru, 2021.

¢Hay alguna dimension o item que no fue evaluada? SI () NO (X ) En caso de Sl, ;Qué dimension o item falta?

DECISION DEL EXPERTO: El instrumento debe ser aplicado: SI (X ) NO( )

et

DRA. SILNA TERESITA
VELA LOPEZ




115
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INSTRUMENTO VALIDADO POR JUEZ O JUICIO DE EXPERTO

ESCALA DE LIKERT DE APLICACION DE NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA PANDEMIA

POR COVID-19.
Nombre del experto: DRA. SILNA TERESITA VELA LOPEZ Especialidad: GESTION
EN SALUD
“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

o 8 o S

Q Q )
- c ©
Dimension Item § S |3 |2
2 | 2 g |
8 |a |©

I.  APLICACION DE NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19.
1.1. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, difunde el marco conceptual de PROMSA: “Proceso
que busca desarrollar habilidades personales y mecanismos administrativos y politicos que faciliten a las | 4 4 4 4
personas y grupos tener mayor control sobre su salud y mejorarla”.
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1.2.

Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica los enfoques de promocion de la salid como;

equidad en salud, equidad de género, interculturalidad, ciudadania, derechos en salud.

1.3.

Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica las estrategias que promueve promocion de la
salud: Intersectorialidad, desarrollo de alianzas, descentralizacion y desarrollo local, comunicacion,

educacion para la salud y abogacia.

1.4.

Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R. M N° 220-2021-MINSA. Que aprueba el
Documento Técnico: Manual de Implementacién del Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso de

Vida para la persona, Familia y Comunidad (MCI).

1.5.

Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica el acuerdo de la Carta de Bangkok, que establecen
las “medidas, los compromisos y las promesas necesarias para abordar los factores determinantes de la salud

en un mundo globalizado mediante la promocion de la salud”.

1.6.

Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R. M N° 182-2020-MINSA,; que aprueba el
Documento Técnico: “Lineamientos que refuerzan el cuidado integral de salud en el primer nivel de

atencion en el contexto de la pandemia COVID-19”.

1.7.

Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica los ejes tematicos que aborda promocién de la
salud como: Alimentacion y nutricion, Higiene y ambiente, Actividad fisica, Salud sexual y reproductiva,
Habilidades para la vida, Seguridad vial y cultura de transito, Promocion de la salud mental buen trato y

cultura de paz, en el contexto de la pandemia por COVID-109.
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1.8.

Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica los contenidos del D.S N° 001-2021-EF.
Modificacion del anexo A del D.S N° 397-2020-EF, que aprueba los Procedimientos para el cumplimiento
de metas y la asignacion de recursos del Programa de Incentivos a la Mejora de la Gestiéon Municipal del
afio 2021.

1.9.

Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M N° 232-2021-MINSA; que prueba la
Directiva Administrativa N°305-MINSA/2021/OGPPM "Directiva Administrativa que establece
lineamientos para la aplicacion de lo dispuesto en el articulo 4 del D.U N° 012-2021, que dicta medidas
extraordinarias en el marco de la emergencia nacional por la COVID-19 para reforzar los sistemas de
prevencidn, control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional de Salud".

1.10.

Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M N° 596-2021/MINSA,; que aprueba la
modificacién del Documento Técnico: “Linecamientos para la Confeccion de Mascarillas Faciales Textiles

de Uso Comunitario Reutilizables”

1.11.

Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M. N° 100-2021/MINSA; que aprueba la
Directiva Administrativa N°302-MINSA-2021-DGIESP, "Directiva Administrativa que establece la
organizacioén, implementacion y atencion de salud en los Centros de Aislamiento Temporal y Seguimiento
Comunitarios de COVID-19.

1.12.

Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M. N° 004-2021/MINSA, que aprueba la
NTS N°171-MINSA/2021/DGAIN. "Norma Técnica de Salud para la Adecuacion de los Servicios de Salud

del Primer Nivel de Atencion de Salud frente a la pandemia por COVID-19 en el Peru".
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1.13. El coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica el “Manual de registro y codificacién de atencion
integral de salud de PROMSA HIS/MINSA del afio 2021”.

1.14. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica el Documento Técnico denominado: Definiciones
Operacionales y Criterios de Programacion y de Medicion de Avance de los Programas Presupuestales, del | 4 4 4
componente promocion de la salud del afio 2021.

1.15. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M N° 835-2021-MINSA, que aprueba el
Documento Técnico denominado: Definiciones Operacionales y Criterios de Programacion y de Medicion | 4 4 4

de Avance de los Programas Presupuestales, del componente promocion de la salud del afio 2021.

¢Hay alguna dimension o item que no fue evaluada? SI () NO ( X ) Encaso de Sl, ;(Qué dimension o item falta?

DECISION DEL EXPERTO: El instrumento debe ser aplicado: SI (X )NO ( )

et

DRA. SILNA TERESITA
VELA LOPEZ
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Anexo 05

VALIDACION DEL INSTRUMENTO

CUESTIONARIO DE NIVEL DE CONOCIMIENTO EN NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA

PANDEMIA POR COVID-19.
Nombre  del experto: @ra . @6(?5! 770" f2s Cé 2rMarrg é: Verrgy Especialidad

|~

©vads de melor an  Clenatie de b Saind

“Calificar con 1,2,3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”
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Dimension ftem

Relevancia
Coherencia
Suficiencia

Claridad

I. CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

1.1. Edad Edad cumplidos en afios.

=
L
X

L

1.2. Género Sexo masculino o femenino. 4| ¥ |y
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) Anos cumplido y/o meses que viene laborando como coordinador (a) y/o responsable
1.3. Tiempo en el cargo

de Promocion de la salud. Wlu |k |
1.4. Profesion Profesional médico, obstetra, odontdlogo, enfermero, técnico en enfermeria u otro. |y Y
1.5. Redes de Salud Nombre de la red de salud que viene laborando actualmente. Y | 4|y |y
1.6. Microrred de Salud | Nombre de la Microrred/Centro de Salud que viene laborando. y Y |y
[I. CONOCIMIENTOS DE NORMATIVOS DE PROMSA DEL MINSA, DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19.
2.1. PROMSA segin su marco conceptual es un proceso que busca desarrollar habilidades personales y
mecanismos administrativos y politicos que faciliten a las personas y grupos tener mayor control sobre su salud | Wl Y|y
y mejorarla.
2.2. Para Ud. Se consideran como enfoques de PROMSA: equidad en salud, equidad de género, interculturalidad, 41y |u|y
ciudadania, derechos en salud.
23.Para Ud. Las estrategias que promueve PROMSA son: Intersectorialidad, desarrollo de alianzas, u |l ow |
descentralizacion y desarrollo local, comunicacién, educacion para la salud y abogacia. " (
2.4. Para Ud. La R. M N° 220-2021-MINSA; aprueba el Documento Técnico: Manual de Implementacion del u |y y | ¢
Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso de Vida para la persona, Familia y Comunidad (MCI). !
2.5. Para Ud. En la Carta de Bangkok se establecen las medidas, los compromisos y las promesas necesarias para U
abordar los factores determinantes de la salud en un mundo globalizado mediante la promocion de la salud. %% |4
2.6.Para Ud. La R. M N° 182-2020-MINSA; aprueba el Documento Técnico: Lineamientos que refuerzan el Yy lylyly
cuidado integral de salud en el primer nivel de atencion en el contexto de la pandemia COVID-19.
2.7.Para Ud. Los ejes tematicos que aborda PROMSA. comprenden: Alimentacion y nutricion, Higiene y
ambiente, Actividad fisica, Salud sexual y reproductiva, Habilidades para la vida, Seguridad vial y cultura de Y| ulyly
trénsito, Promocion de la salud mental buen trato y cultura de paz, en el contexto de la pandemia por COVID-
19.
2.8. Para Ud. El Decreto Supremo N° 001-2021-EF. Modifican el Anexo A del D.S N° 397-2020-EF, que aprueba
Procedimientos para el cumplimiento de metas y la asignacion de recursos del Programa de Incentivosala | 4 | 4 | ¢ | w

Mejora de la Gestion Municipal del afio 2021.
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2.9. Para Ud. La R.M N° 232-2021-MINSA; aprueba la Directiva Administrativa N°305-MINSA/2021/0GPPM
"Directiva Administrativa que establece lineamientos para la aplicacion de lo dispuesto en el articulo 4 del D.U
N®012-2021, que dicta medidas extraordinarias en el marco de la emergencia nacional por la COVID-19 para
reforzar los sistemas de prevencion, control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional de Salud".

2.10. Para Ud. La R.M N° 596-2021/MINSA; aprueba la modificacion del Documento Técnico: “Lineamientos
para la Confeccion de Mascarillas Faciales Textiles de Uso Comunitario Reutilizables”

2.11. Para Ud. La R.M. N° 100-2021/MINSA; aprueba la Directiva Administrativa N°302-MINSA-2021-DGIESP
"Directiva Administrativa que establece la organizacién, implementacion y atencion de salud en los Centros
de Aislamiento Temporal y Seguimiento Comunitarios de COVID-19.

“

2.12. Para Ud. La R.M. N° 004-2021/MINSA aprueba la NTS N°171-MINSA/2021/DGAIN. "Norma Técnica de
Salud para la Adecuacion de los Servicios de Salud del Primer Nivel de Atencion de Salud frente a la
pandemia por COVID-19 en el Peri".

4

K

2.13. Para Ud. MINSA a través de la DGEISP, la DPS y OGTI, aprueba el “Manual de registro y codificacion de
atencion integral de salud de PROMSA - 2021",

s |

2.14. MINSA, en cumplimiento de la conduccion de los Programas Presupuestales, con el propésito de facilitar el
proceso de programacién, formulacién, monitoreo y evaluacion emite el presente Documento Técnico
denominado: Definiciones Operacionales y Criterios de Programacion y de Medicion de Avance de los
Programas Presupuestales -2021.

Y

2.15. Para Ud. La R.M N° 835-2021-MINSA, aprueba el Documento Técnico: Plan de Respuesta ante la Segunda
Ola y posible Tercera Ola Pandémica por COVID-19 en el Peru, 2021.

¢Hay alguna dimension o item que no fue evaluada? SI( ) NO( X) En caso de SI, ¢ Qué dimensién o item falta?

DECISION DEL EXPERTO: El instrumento debe ser aplicado: SI(x) NO( )

N

Firma y sello del juez
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Anexo 06
VALIDACION DEL INSTRUMENTO

ESCALA DE LIKERT DE APLICACION DE NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA PANDEMIA
POR COVID-19.

Nombre del experto: D‘a. 9(:\?& 90‘3\ CJc\c'ﬁf‘w‘f o Gvevy A Especialidad
©¥ddo d¢ Declor en  lenaas e Sawd

“Calificar con 1,2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”
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« 2 K.
2 |8 |3
Dimension item 8 g | g |3
2 |2 |€ |8
2|82 |0
APLICACION DE NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19.
1. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA/% difunde el marco conceptual de PROMSA: “Roseso
que busca desarrollar habilidades personales y mecanismos administrativos y politicos que faciliten a las personas 3 g | 3 |3
y grupos tener mayor control sobre su salud y mejorarla™.
2. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica los enfoques de promocion de la salid como; equidad Y Y Y Y

en salud, equidad de género, interculturalidad, ciudadania, derechos en salud.
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3. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica las estrategias que promueve promocion de la salud:
Intersectorialidad, desarrollo de alianzas, descentralizacion y desarrollo local, comunicacion, educacion para la
salud y abogacia.

Y

4. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R. M N° 220-2021-MINSA. Que aprueba el
Documento Técnico: Manual de Implementacién del Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso de Vida
para la persona, Familia y Comunidad (MCI).

=

5. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica el acuerdo de la Carta de Bangkok, que establecen las

“medidas, los compromisos y las promesas necesarias para abordar los factores determinantes de la salud en un
mundo globalizado mediante la promocion de la salud”.

Y

Y

6. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R. M N° 182-2020-MINSA; que aprueba el
Documento Técnico: “Lineamientos que refuerzan el cuidado integral de salud en el primer nivel de atencién en
el contexto de la pandemia COVID-19",

H

“

7. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica los ejes tematicos que aborda promocion de la salud
como: Alimentacion y nutricién, Higiene y ambiente, Actividad fisica, Salud sexual y reproductiva, Habilidades
para la vida, Seguridad vial y cultura de transito, Promocién de la salud mental buen trato y cultura de paz, en el
contexto de la pandemia por COVID-19.

Y

|

8. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica los contenidos del D.S N° 001-2021-EF. Modificacion
del anexo A del D.S N° 397-2020-EF, que aprueba los Procedimientos para el cumplimiento de metas y la
asignacion de recursos del Programa de Incentivos a la Mejora de la Gestion Municipal del aiio 2021.

“

Y

9. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M N° 232-2021-MINSA; que prueba la Directiva
Administrativa N°305-MINSA/2021/0GPPM "Directiva Administrativa que establece lineamientos para la
aplicacion de lo dispuesto en el articulo 4 del D.U N° 012-2021, que dicta medidas extraordinarias en el marco
de la emergencia nacional por la COVID-19 para reforzar los sistemas de prevencién, control, vigilancia y
respuesta del Sistema Nacional de Salud".

10. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la RM N° 596-2021/MINSA; que aprueba la

modificacién del Documento Técnico: “Lineamientos para la Confeccion de Mascarillas Faciales Textiles de Uso
Comunitario Reutilizables™

11. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M. N° 100-2021/MINSA que aprueba la Directiva
Administrativa N°302-MINSA-2021-DGIESP, "Directiva Administrativa que establece la _organizacion,

&
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implementacion y atencion de salud en los Centros de Aislamiento Temporal y Seguimiento Comunitarios de
COVID-19.

12. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M. N° 004-2021/MINSA, que aprueba la NTS
N°171-MINSA/2021/DGAIN. "Norma Técnica de Salud para la Adecuacion de los Servicios de Salud del Primer
Nivel de Atencion de Salud frente a la pandemia por COVID-19 en el Pert".

o

13. El coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica el “Manual de registro y codificacion de atencion integral
de salud de PROMSA HIS/MINSA del aiio 2021”,

14. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica el Documento Técnico denominado: Definiciones
Operacionales y Criterios de Programacion y de Medicion de Avance de los Programas Presupuestales, del
componente promocion de la salud del afio 2021.

15. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la RM N° 835-2021-MINSA, que aprueba el
Documento Técnico denominado: Definiciones Operacionales y Criterios de Programacion y de Medicion de
Avance de los Programas Presupuestales, del componente promocion de la salud del afio 2021.

|

;Hay alguna dimension o item que no fue evaluada? SI( ) NO (X)) En caso de SI, ;Qué dimension o item falta?

DECISION DEL EXPERTO: El instrumento debe ser aplicado: SI (X )NO( )

Universidad Nacional “Hermilio Valdizan” " ._.:«‘ .~ :

Escuela de Postgrado

/
' 4 £SCUELA DE POSERADO

Firma y sello d
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Doctorado ciencias de la salud

INSTRUMENTO VALIDADO POR JUEZ O JUICIO DE EXPERTO

CUESTIONARIO DE NIVEL DE CONOCIMIENTO EN NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA
PANDEMIA POR COVID-19.

Nombre del experto: DRA. VIOLETA BENIGNA ROJAS BRAVO Especialidad: DOCTORA DE CIENCIAS DE LA SALUD
“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

Dimension item

Relevancia
Coherencia
Suficiencia

Claridad

I. CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

1.1. Edad Edad cumplidos en afios.

S

S

1.2. Género Sexo masculino o femenino.

SN
SN

_ Afios cumplido y/o meses que viene laborando como coordinador () y/o responsable | 4 4 4
1.3. Tiempo en el cargo

de Promocion de la salud.

1.4. Profesion Profesional medico, obstetra, odont6logo, enfermero, técnico en enfermeria u otro. 4 4 4

1.5. Microrred de Salud | Nombre de la Microrred/Centro de Salud que viene laborando. 4 4 4
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Il. CONOCIMIENTOS DE NORMATIVOS DE PROMSA DEL MINSA, DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19.

2.1. Para Ud. PROMSA segln su marco conceptual es un proceso que busca desarrollar habilidades personales y
mecanismos administrativos y politicos que faciliten a las personas y grupos tener mayor control sobre susalud | 4 4

y mejorarla.

2.2. Para Ud. Se consideran como enfoques de PROMSA: equidad en salud, equidad de género, interculturalidad,

ciudadania, derechos en salud.

2.3.Para Ud. Las estrategias que promueve PROMSA son: Intersectorialidad, desarrollo de alianzas,

descentralizacion y desarrollo local, comunicacion, educacion para la salud y abogacia.

2.4. Para Ud. La R. M N° 220-2021-MINSA,; aprueba el Documento Técnico: Manual de Implementacion del
Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso de Vida para la persona, Familia y Comunidad (MCI).

2.5. Para Ud. En la Carta de Bangkok se establecen las medidas, los compromisos y las promesas necesarias para

abordar los factores determinantes de la salud en un mundo globalizado mediante la promocién de la salud.

2.6. Para Ud. La R. M N° 182-2020-MINSA; aprueba el Documento Técnico: Lineamientos que refuerzan el

cuidado integral de salud en el primer nivel de atencion en el contexto de la pandemia COVID-19.

2.7. Para Ud. Los ejes tematicos que aborda PROMSA. comprenden: Alimentacion y nutricion, Higiene y
ambiente, Actividad fisica, Salud sexual y reproductiva, Habilidades para la vida, Seguridad vial y cultura de
transito, Promocion de la salud mental buen trato y cultura de paz, en el contexto de la pandemia por COVID-
19.
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2.8.

Para Ud. El Decreto Supremo N° 001-2021-EF. Modifican el Anexo A del D.S N° 397-2020-EF, que aprueba
Procedimientos para el cumplimiento de metas y la asignacion de recursos del Programa de Incentivos a la

Mejora de la Gestion Municipal del afio 2021.

2.9.

Para Ud. La R.M N° 232-2021-MINSA; aprueba la Directiva Administrativa N°305-MINSA/2021/0GPPM
"Directiva Administrativa que establece lineamientos para la aplicacion de lo dispuesto en el articulo 4 del
D.U N° 012-2021, que dicta medidas extraordinarias en el marco de la emergencia nacional por la COVID-19

para reforzar los sistemas de prevencion, control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional de Salud".

2.10

. Para Ud. La R.M N° 596-2021/MINSA; aprueba la modificacion del Documento Técnico: “Lineamientos

para la Confeccion de Mascarillas Faciales Textiles de Uso Comunitario Reutilizables”

2.11.

Para Ud. La R.M. N° 100-2021/MINSA,; aprueba la Directiva Administrativa N°302-MINSA-2021-DGIESP
"Directiva Administrativa que establece la organizacion, implementacion y atencion de salud en los Centros

de Aislamiento Temporal y Seguimiento Comunitarios de COVID-19.

2.12.

Para Ud. La R.M. N° 004-2021/MINSA aprueba la NTS N°171-MINSA/2021/DGAIN. "Norma Técnica de
Salud para la Adecuacién de los Servicios de Salud del Primer Nivel de Atencion de Salud frente a la

pandemia por COVID-19 en el Per0".

2.13.

Para Ud. MINSA a través de la DGEISP, la DPS y OGT]I, aprueba el “Manual de registro y codificacion de
atencion integral de salud de PROMSA - 2021”.

2.14.

MINSA, en cumplimiento de la conduccion de los Programas Presupuestales, con el proposito de facilitar el

proceso de programacién, formulacion, monitoreo y evaluacién emite el presente Documento Técnico
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denominado: Definiciones Operacionales y Criterios de Programacion y de Medicién de Avance de los
Programas Presupuestales -2021.

2.15. Para Ud. La R.M N° 835-2021-MINSA, aprueba el Documento Técnico: Plan de Respuesta ante la Segunda
Olay posible Tercera Ola Pandémica por COVID-19 en el Pert, 2021.

¢Hay alguna dimension o item que no fue evaluada? SI (X ) NO ( ) Encaso de Sl, ;Qué dimension o item falta?: La norma técnica
N° 171- MINSA/2021/DGAIN.

DECISION DEL EXPERTO: El instrumento debe ser aplicado: SI (X ) NO( )

';t. 1'} 'Ia e ""'\';-

DRA. Violeta B. Rojas Bravo
Firmay sello del juez
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Universidad Nacional “Hermilio Valdizan”
9 Escutin o PosGRADD

Escuela de Postgrado

|

Doctorado ciencias de la salud

INSTRUMENTO VALIDADO POR JUEZ O JUICIO DE EXPERTO

ESCALA DE LIKERT DE APLICACION DE NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA PANDEMIA
POR COVID-19.

Nombre del experto: DRA. VIOLETA BENIGNA ROJAS BRAVO Especialidad: DOCTORA DE CIENCIAS DE LA SALUD
“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

< S o S

. Qe c Q [$]

Dimension Item § S |3 |2

2 2 | g |8

¢ |8 |3 |©°

I.  APLICACION DE NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19.
1.1. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica el marco conceptual de PROMSA: “Proceso que

busca desarrollar habilidades personales y mecanismos administrativos y politicos que faciliten a las | 1 1 1 1

personas y grupos tener mayor control sobre su salud y mejorarla”.
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1.2.

Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica los enfoques de promocién de la salid como;

equidad en salud, equidad de género, interculturalidad, ciudadania, derechos en salud.

1.3.

Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica las estrategias que promueve promocion de la
salud: Intersectorialidad, desarrollo de alianzas, descentralizacion y desarrollo local, comunicacion,

educacion para la salud y abogacia.

1.4.

Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R. M N° 220-2021-MINSA. Que aprueba el
Documento Técnico: Manual de Implementacion del Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso de

Vida para la persona, Familia y Comunidad (MCI).

1.5.

Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica el acuerdo de la Carta de Bangkok, que establecen
las “medidas, los compromisos y las promesas necesarias para abordar los factores determinantes de la salud

en un mundo globalizado mediante la promocion de la salud”.

1.6.

Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R. M N° 182-2020-MINSA; que aprueba el
Documento Técnico: “Lineamientos que refuerzan el cuidado integral de salud en el primer nivel de

atencion en el contexto de la pandemia COVID-19”.

1.7.

Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica los ejes teméticos que aborda promocion de la
salud como: Alimentacion y nutricidn, Higiene y ambiente, Actividad fisica, Salud sexual y reproductiva,
Habilidades para la vida, Seguridad vial y cultura de transito, Promocion de la salud mental buen trato y

cultura de paz, en el contexto de la pandemia por COVID-19.
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1.8. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica los contenidos del D.S N° 001-2021-EF.
Modificacion del anexo A del D.S N° 397-2020-EF, que aprueba los Procedimientos para el cumplimiento
de metas y la asignacion de recursos del Programa de Incentivos a la Mejora de la Gestion Municipal del
afo 2021.

1.9. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M N° 232-2021-MINSA; que prueba la
Directiva Administrativa N°305-MINSA/2021/OGPPM "Directiva Administrativa que establece
lineamientos para la aplicacion de lo dispuesto en el articulo 4 del D.U N° 012-2021, que dicta medidas | 4 4 4
extraordinarias en el marco de la emergencia nacional por la COVID-19 para reforzar los sistemas de
prevencién, control, vigilancia y respuesta del Sistema Nacional de Salud".

1.10. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M N° 596-2021/MINSA; que aprueba la
modificacion del Documento Técnico: “Lineamientos para la Confeccion de Mascarillas Faciales | 4 4 4

Textiles de Uso Comunitario Reutilizables”

1.11. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M. N° 100-2021/MINSA; que aprueba la
Directiva Administrativa N°302-MINSA-2021-DGIESP, "Directiva Administrativa que establece la
organizacion, implementacién y atencion de salud en los Centros de Aislamiento Temporal y

Seguimiento Comunitarios de COVID-19.

1.12. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M. N° 004-2021/MINSA, que aprueba la
NTS N°171-MINSA/2021/DGAIN. "Norma Técnica de Salud para la Adecuacion de los Servicios de | 4 4 4

Salud del Primer Nivel de Atencion de Salud frente a la pandemia por COVID-19 en el Per(".
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1.13. El coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica el “Manual de registro y codificacion de atencion
integral de salud de PROMSA HIS/MINSA del afio 2021”.

1.14. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica el Documento Teécnico denominado:
Definiciones Operacionales y Criterios de Programacion y de Medicion de Avance de los Programas | 4 4 4

Presupuestales, del componente promocién de la salud del afio 2021.

1.15. Ud. Coordinador (a) y/o responsable de PROMSA, aplica la R.M N° 835-2021-MINSA, que aprueba el
Documento Técnico denominado: Definiciones Operacionales y Criterios de Programacion y de
Medicion de Avance de los Programas Presupuestales, del componente promocion de la salud del afio
2021.

¢Hay alguna dimension o item que no fue evaluada? SI () NO ( X ) Encaso de Sl, (Qué dimension o item falta?

DECISION DEL EXPERTO: El instrumento debe ser aplicado: SI ( X )NO ( )

';. l'} -Ia oy _“_\_;.

DRA. Violeté B. Rojas Bravo
Firmay sello del juez
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Universidad Nacional “Hermilio Valdizan”
9 Escutin o PosGRADD

Escuela de Postgrado
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Doctorado ciencias de la salud

INSTRUMENTO VALIDADO POR JUEZ O JUICIO DE EXPERTO

CUESTIONARIO DE NIVEL DE CONOCIMIENTO EN NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA
PANDEMIA POR COVID-19.

Nombre del experto: Dr. ABNER A. FONSECA LIVIAS Especialidad: INVESTIGADOR

“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

Dimension item

Relevancia
Coherencia
Suficiencia

Claridad

I. CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

N
N
N

1.1. Edad Edad cumplidos en afios.

N

S

1.2. Género Sexo masculino o femenino. 4

) Aios cumplido y/o meses que viene laborando como coordinador (a) y/o responsable
1.3. Tiempo en el cargo ] 4 4 4
de Promocion de la salud.
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1.4.Profesion Profesional médico, obstetra, odontdlogo, enfermero, técnico en enfermeria u otro. 4 4 4
1.5.Microrred de Salud | Nombre de la Microrred/Centro de Salud que viene laborando. 4 4 4
I1. CONOCIMIENTOS DE NORMATIVOS DE PROMSA DEL MINSA, DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19.
2.1. Para Ud. PROMSA es un proceso que busca desarrollar habilidades personales y mecanismos
administrativos y politicos que faciliten a las personas y grupos tener mayor control sobre su salud y | 3 3 3
mejorarla.
2.2. Para Ud. Uno de los enfoques de PROMSA es la interculturalidad. 4 4 4
2.3. Para Ud. Dos de las estrategias que promueve PROMSA es la educacion para la salud y participacion A A A
comunitaria.
2.4.Para Ud. La R. M N° 220-2021-MINSA, es la que aprueba el Documento Técnico: Manual de
Implementacion del Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso de Vida para la persona, Familiay | 4 4 4
Comunidad (MCI).
2.5. Para Ud. En la Carta de Bangkok establecen compromisos, para abordar los factores determinantes de la A A A
salud en un mundo globalizado mediante la promocion de la salud.
2.6. Para Ud. La R. M N° 182-2020-MINSA, es la que aprueba el Documento Técnico: Lineamientos que
refuerzan el cuidado integral de salud en el primer nivel de atencién en el contexto de la pandemia COVID- | 4 4 4
19.
2.7. Para Ud. uno de los ejes tematicos que aborda PROMSA es la alimentacidn, durante la pandemia por A A A

COVID-19.
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2.8.

Para Ud. EI D.S N° 001-2021-EF. Modificado el anexo A, del D.S N° 397-2020-EF, es la que aprueba
procedimientos para el cumplimiento de metas y la asignacion de recursos del PIMGM del afio 2021.

2.9.

Para Ud. La R.M N° 232-2021-MINSA, es la que aprueba la D.A N° 305-MINSA/2021/OGPPM "Directiva
Administrativa que establece lineamientos para la aplicacion de lo dispuesto en el art. 4 del D.U N° 012-
2021, dicta medidas extraordinarias en el marco de la emergencia nacional por la COVID-19.

2.10

. Para Ud. La R.M N° 596-2021/MINSA, es la que aprueba la modificacion de lineamientos para la

Confeccién de Mascarillas Faciales Textiles de Uso Comunitario Reutilizables.

2.11.

Para Ud. La R.M. N° 100-2021/MINSA, es la que aprueba la D.A N° 302-MINSA-2021-DGIESP
"Directiva Administrativa que establece la organizacion, implementacion y atencién de salud en los

Centros de Aislamiento Temporal y Seguimiento Comunitarios de COVID-19.

2.12.

Para Ud. La R.M. N° 004-2021/MINSA, es la que aprueba la NTS N°171-MINSA/2021/DGAIN. "Norma
Técnica de Salud para la Adecuacion de los Servicios de Salud del Primer Nivel de Atencién de Salud

frente a la pandemia por COVID-19 en el Per(".

2.13.

Conoce Ud. que el MINSA a través de la DGEISP, la DPS y OGTI, es la que aprobd el “Manual de
Registro y Codificacion de la Actividades de Salud de Promocidn de la Salud, 2021-2022”.

2.14.

Para Ud. MINSA emitid las Definiciones Operacionales y Criterios de Programacion y de Medicién de

Avance de los Programas Presupuestales, producto familias, 2021-2022.

2.15.

Para Ud. Con la R.M N° 835-2021-MINSA, es que se aprobo el Documento Técnico: Plan de Respuesta
ante la Segunda Ola y posible Tercera Ola Pandémica por COVID-19 en el Peru, 2021,
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¢Hay alguna dimension o item que no fue evaluada? SI( ) NO ( X ) Encaso de Sl, ¢Qué dimension o item falta?

Observaciones: Antes de aplicar debe corregir algunos de los items.

DECISION DEL EXPERTO: El instrumento debe ser aplicado: SI (X ) NO( )

=
-

Dr. ABNER A. FONSECA LIVIAS
Firmajy sello del juez
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Universidad Nacional “Hermilio Valdizan”
9 Escutin o PosGRADD

Escuela de Postgrado

|

Doctorado ciencias de la salud

INSTRUMENTO VALIDADO POR JUEZ O JUICIO DE EXPERTO

ESCALA DE LIKERT DE APLICACION DE NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA PANDEMIA
POR COVID-19.

Nombre del experto: Dr. ABNER A. FONSECA LIVIAS Especialidad: INVESTIGADOR

“Calificar con 1, 2, 3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

o 8 o S

[&) ©Q Q
- c ©
Dimension Item § o s |32
2 |2 | g |8
g 8 3 |°

APLICACION DE NORMAS DE PROMOCION DE LA SALUD, DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19.
1.1. Ud. Aplica el concepto de PROMSA que es, un proceso que busca desarrollar habilidades personales y
generar los mecanismos administrativos, organizativos y politicos que faciliten a las personas y grupos tener | 3 3 3 3
mayor control sobre su salud y mejorarla.

4 4

1.2. Ud. aplica la interculturalidad que es uno de los enfoques de promocién de la salud. 4 4
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1.3. Ud. aplica la educacién para la salud y participacion comunitaria como estrategias de promocién de la salud.

1.4.

Ud. Aplica el cumplimiento de la R. M N° 220-2021-MINSA. Que aprobé el Manual de Implementacion del
Modelo de Cuidado Integral de Salud por Curso de Vida para la persona, Familia y Comunidad (MCI).

1.5.

Ud. aplica los compromisos de la Carta de Bangkok para abordar los factores determinantes de la salud en

un mundo globalizado mediante la promocion de la salud.

1.6.

Ud. aplica el cumplimiento de la R. M N° 182-2020-MINSA, que aprobd “lineamientos que refuerzan el

cuidado integral de salud en el primer nivel de atencién en el contexto de la pandemia COVID-19”.

1.7.

Aplica Ud. el eje temético de la alimentacion que se aborda en promocién de la salud, en contexto de la
pandemia por COVID-19.

1.8.

Ud. aplica el cumplimiento del D.S N° 001-2021-EF. Modificado el anexo A del D.S N° 397-2020-EF,
procedimientos para el cumplimiento de metas y la asignacion de recursos del PIMGM del afio 2021.

1.9.

Aplica el cumplimiento de la R.M N° 232-2021-MINSA; que prueba la D.A N° 305-MINSA/2021/0OGPPM,
"Directiva Administrativa que establece lineamientos para la aplicacion de lo dispuesto en el art. 4 del D.U

N° 012-2021, dicta medidas extraordinarias en el marco de la emergencia nacional por la COVID-19.

1.10. Ud. aplica el cumplimiento de la R.M N° 596-2021/MINSA, que aprob¢ “Lineamientos para la Confeccion

de Mascarillas Faciales Textiles de Uso Comunitario Reutilizables”

1.11. Aplica Ud. el cumplimiento de la R.M. N° 100-2021/MINSA y su D.A N° 302-MINSA-2021-DGIESP,

"Directiva Administrativa que establece la organizacion, implementacion y atencion de salud en los Centros

de Aislamiento Temporal y Seguimiento Comunitarios de COVID-19.
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1.12. Aplica el cumplimiento de la R.M. N° 004-2021/MINSA y la NTS N°171-MINSA/2021/DGAIN. "Norma
Técnica de Salud para la Adecuacion de los Servicios de Salud del Primer Nivel de Atencién de Salud frente | 4 4 4

a la pandemia por COVID-19 en el Perd".

1.13. Aplica Ud. el “Manual de Registro y Codificacion de la Actividades de Salud de Promocion de la Salud,

2021-2022". 4 4 4
1.14. Ud. aplica el cumplimiento de las Definiciones Operacionales y Criterios de Programacion y de Medicion
de Avance de los Programas Presupuestales, producto familias del componente promocion de la salud, | 4 4 4
2021-2022.
1.15. Ud. Aplica en cumplimiento a la R.M N° 835-2021-MINSA, el Plan de Respuesta ante la Segunda Ola y A A A

posible Tercera Ola Pandémica por COVID-19 en el Peru, 2021.

¢Hay alguna dimension o item que no fue evaluada? SI( ) NO ( X ) En caso de SI, ;Qué dimension o item falta?

Observaciones: Antes de aplicar debe corregir algunos de los items.

DECISION DEL EXPERTO: El instrumento debe ser aplicado: SI (X )NO( )

g,

Dr. ABNER/A. FONSECA LIVIAS
Firmay sello del juez
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NOTA BIOGRAFICA

Mg. Enoc Uzuriaga Velasquez, estudido Maestria en Administracion y Gerencia en
Salud, en la Escuela de Posgrado de la Universidad Nacional Hermilio Valdizan,
egresado (2018), Estudio la carrera de Licenciado en Enfermeria en la Universidad
Alas Peruanas — Filial Hudnuco, egresado (2016). Estudié carrera Técnica en
Enfermeria en el Instituto Superior Tecnologico Publico “Glicerio Gomez Igarza™ —
Llata (Huamalies), egresado (2010), Licenciado de Fuerzas Armadas del Perd,
promocion (2008). Actualmente ocupando el cargo de Director de Promocion de Vida
Sana y Participacion Comunitaria en Salud, en la Direccién Ejecutiva de Promocién
de la Salud de la Direccién Regional de Salud Huanuco (2021-2023). Nacié en Distrito
de Shunqui, Provincia de Dos de Mayo, Departamento de Huanuco, el 06 de
noviembre de 1989. Hijo de Bartolomé Uzuriaga Tadeo (Finado) y de la Sra. Felicitas

Velasquez Miraval.
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN

LICENCIADA CON RESOLUCION DEL CONSEJO DIRECTIVO N° 099-2019-SUNEDU/CD
ESCUELA DE POSGRADO

Campus Universitario, Pabellén V “A” 2do. Piso — Cayhuayna

Teléfono 514760 -Pag. Web. www.posgrado.unheval.edu.pe

% ESCUELA DE POSGRADO
] W

ACTA DE DEFENSA DE TESIS DE DOCTOR

En la Plataforma Microsoft Teams de la Escuela de Posgrado; siendo las 19:30h, del dia lunes 07 DE
AGOSTO DE 2023; el aspirante al Grado de Doctor en Ciencias de la Salud, Don Enoc UZURIAGA
VELASQUEZ, procedi6 al acto de Defensa de su Tesis titulado: “CONOCIMIENTO Y APLICACION
DE NORMAS DE PROMSA DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19, POR RESPONSABLES -
MICRORREDES DE SALUD - DIRESA HUANUCO 2021” ante los miembros del Jurado de Tesis
sefores:

Dr. Amancio Ricardo ROJAS COTRINA Presidente
Dra. Marina Ivercia LLANOS DE TARAZONA Secretaria
Dra. Ibeth Catherine FIGUEROA SANCHEZ Vocal
Dra. Juvita Dina SOTO HILARIO Vocal
Dr. Holger Alex ARANCIAGA CAMPOS Vocal

Asesor (a) de tesis: Dra. Silvia Alicia MARTEL Y CHANG (Resolucion N° 03040-2021-UNHEVAL/EPG-D)
Respondiendo las preguntas formuladas por los miembros del Jurado y publico asistente.

Concluido el acto de defensa, cada miembro del Jurado procedié a la evaluacién del aspirante a Doctor,
teniendo presente los criterios siguientes:

a) Presentacion personal.

b) Exposicién: el problema a resolver, hipétesis, objetivos, resultados, conclusiones, los aportes,
contribucion a la ciencia y solucién a un problema social y recomendaciones.

c¢) Grado de conviccién y sustento bibliografico utilizados para las respuestas a las interrogantes del
Jurado y publico asistente.

d) Diccién y dominio de escenario.

Asi mismo, el Jurado planteé a la tesis las observaciones siguientes:

Equivalente a .......... H A BU?V‘O ........ , por lo que se declara ... ... AP“O DOONT L
(Aprobado o desaprobado)

Los_miembros del Jurado firman la presente ACTA en sefal de conformidad, en Huanuco, siendo
las. 22:0%5. horas del 07 de agosto de 2023.

PRESIDENTE
oA 2T

............. L o N
DNIN°... 2047099 .. \

Leyenda:

19 a 20: Excelente
17 a 18: Muy Bueno
14 a 16: Bueno

(Resolucion N° 02759-2023-UNHEVAL/EPG-D)

Av. Universitaria 601-607- Ciudad Universitaria — Pabelldn V Block “A” 2do. piso
Teléf. 514760


ADMISIÓN Y MARKETING
Texto tecleado
141


ESCUELA DE POSGRADO

CONSTANCIA DE ORIGINALIDAD

El que suscribe:

Dr. Amancio Ricardo Rojas Cotrina

HACE CONSTAR:

Que, la teszs titulada: “CONOCIMIENTO Y APLICACION DE NORMAS DE
PROMSA DURANTE LA PANDEMIA - GI;OR COVID—19 POR
RESPONSABLES - MICRORREDES DE SALUD - DIRESA HUANUCO
2021”, realizado por el Doctorando en Ciencias de la Salud, Enoc
UZURIAGA VELASQUEZ cuenta con un indice de similitud del 20%,
verificable en el Reporte de Originalidad del software Turnitin. Luego del
andlisis se concluye que cada una de las coincidencias detectadas no
constituyen plagio; por lo expuesto, la Tesis cumple con las normas para el
uso de citas y referencias, ademas de no superar el 20,0% establecido en
el Art. 233° del Reglamento General de la Escuela de Posgrado Modificado
de la UNHEVAL (Resoluciéon Consejo Universitario N° 0720-2021-

UNHEVAL, del 29.NOV.2021).

Cayhuayna, 26 de junio de 2023.

Dr. Amancio Ricardo Rojas Cotrina
DIRECTOR DE LA ESCUELA DE POSGRADO

SECC
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Reporte de similitud

NOMBRE DEL TRABAJO AUTOR

CONOCIMIENTO Y APLICACION DE NORMAS ENOC UZURIAGA VELASQUEZ
DE PROMSA DURANTE LA PANDEMIA POR C
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DES DE SALUD - DIRESA HUANUCO 2021

RECUENTO DE PALABRAS RECUENTO DE CARACTERES
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RECUENTO DE PAGINAS TAMANO DEL ARCHIVO

53 Pages 165.9KB
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® 20% de similitud general
El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para cada base ¢

* 18% Base de datos de Internet » 2% Base de datos de publicaciones
* Base de datos de Crossref - Base de datos de contenido publicado de Crossr
» 14% Base de datos de trabajos entregados
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NIVERSIDAD NACIONAL DE INVESTIGACION INVESTIGACION UNHEVAL
HERMILIO VALDIZAN b

AUTORIZACION DE PUBLICACION DIGITAL Y DECLARACION JURADA DEL TRABAJO DE INVESTIGACION
PARA OPTAR UN GRADO ACADEMICO O TiTULO PROFESIONAL

1. Autorizacion de Publicacion: (Marque con una “x”)
Pregrado ‘ ‘ Segunda Especialidad ‘ ‘ Posgrado: Maestria ’ ‘ Doctorado ‘ X ‘

Pregrado (tal y como estd registrado en SUNEDU)
Facultad

Escuela Profesional

Carrera Profesional

Grado que otorga

Titulo que otorga

Segunda especialidad (tal y como estd registrado en SUNEDU)
Facultad

Nombre del

programa

Titulo que Otorga

Posgrado (tal y como estd registrado en SUNEDU)

Nombre del
Programa de estudio
Grado que otorga DOCTOR EN CIENCIAS DE LA SALUD

CIENCIAS DE LA SALUD

2. Datos del Autor(es): (ingrese todos los datos requeridos completos)
Apellidos y Nombres: | UZURIAGA VELASQUEZ ENOC

Tipo de Documento: | DNI ’ X‘ Pasaporte ‘ ‘ C.E. ‘ Nro. de Celular: | 990891687

Nro. de Documento: | 46628850 Correo Electrénico: | euzuriagav@hotmail.com

3. Datos del Asesor: (ingrese todos los datos requeridos completos segtin DNI, no es necesario indicar el Grado Académico del Asesor)

¢El Trabajo de Investigacion cuenta con un Asesor?: (marque con una “X” en el recuadro del costado, segtin corresponda) ‘ Sl ‘ X ‘ NO ‘
Apellidos y Nombres: | MARTEL Y CHANG SILVIA ALICIA ‘ ORCID ID: | 0000-0002-2543-4361
Tipo de Documento: | DNI ‘ X ’ Pasaporte ‘ ’ C.E. ‘ ‘ Nro. de documento: | 22423118

4. Datos del Jurado calificador: (ingrese solamente los Apellidos y Nombres completos segtin DNI, no es necesario indicar el Grado Académico del

Jurado)
Presidente: ROJAS COTRINA AMANCIO RICARDO
Secretario: LLANOS DE TARAZONA MARINA IVERCIA
Vocal: FIGUEROA SANCHEZ IBETH CATHERINE
vocal: MAQUE PONCE MARY LUISA
vocal: ARANCIAGA CAMPOS HOLGER ALEX
Accesitario
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5. Declaracion Jurada: (Ingrese todos los datos requeridos completos)

a) Soy Autor (a) (es) del Trabajo de Investigacion Titulado: (Ingrese el titulo tal y como estd registrado en el Acta de Sustentacién)

“CONOCIMIENTO Y APLICACION DE NORMAS DE PROMSA DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19, POR RESPONSABLES - MICRORREDES DE
SALUD - DIRESA HUANUCO 2021”

b) El Trabajo de Investigacion fue sustentado para optar el Grado Académico 6 Titulo Profesional de: (tal y como estd registrado en SUNEDU)

DOCTOR EN CIENCIAS DE LA SALUD

¢} ElTrabajo de investigacion no contiene plagio (ninguna frase completa o parrafo del documento corresponde a otro autor sin haber sido
citado previamente), ni total ni parcial, para lo cual se han respetado las normas internacionales de citas y referencias.

d) Eltrabajo de investigacion presentado no atenta contra derechos de terceros.

e) Eltrabajo de investigacion no ha sido publicade, ni presentado anteriormente para obtener algin Grado Académico o Titulo profesional.

f} Los datos presentados en los resultados (tablas, graficos, textos) no han sido falsificados, ni presentadoes sin citar la fuente.

g) Los archives digitales que entrego contienen la version final del documento sustentado y aprobado por el jurado.

h) Por lo expuesto, mediante la presente asumoe frente a la Universidad Nacional Hermilio Valdizan (en adelante LA UNIVERSIDAD), cualguier
responsabilidad que pudiera derivarse por la autoria, originalidad y veracidad del contenido del Trabajo de Investigacidn, asi como por los
derechos de la obra y/o invencidén presentada. En consecuencia, me hago responsable frente a LA UNIVERSIDAD y frente a terceros de
cualguier dafio que pudiera ocasionar a LA UNIVERSIDAD o a terceros, por el incumplimiento de lo declarado o que pudiera encontrar causas
en la tesis presentada, asumiendo todas las cargas pecuniarias que pudieran derivarse de ello. Asimismo, por la presente me comprometo
a asumir ademas todas las cargas pecuniarias gue pudieran derivarse para LA UNIVERSIDAD en favor de terceros con motivo de accicnes,
reclamaciones o conflictes derivados del incumplimiente de lo declarade o las gue encontraren causa en el contenido del trabajo de
investigacidn. De identificarse fraude, pirateria, plagio, falsificacidn o que el trabajo haya sido publicado anteriormente; asuma las
consecuencias y sanciones que de mi accidn se deriven, sometiéndome a la normatividad vigente de la Universidad Nacional Hermilio
Valdizan.

6. Datos del Documento Digital a Publicar: (ingrese todos los datos requeridos completos)

Ingrese solo el ano en el que sustento su Trabajo de Investigacion: (Verifique la Informacion en el Acta de Sustentacién) 2023
Modalidad de obtencion Tesis| X Tesis Formato Articulo Tesis Formato Patente de Invencion
’del Gradfo A.cademlco ° Trabaio de Investigacién Trabajo de Suficiencia Tesis Formato Libro, revisado por

Titulo Prq eS|onaI.. (M‘,”qf'e ) & Profesional Pares Externos
con X segun Ley Universitaria
con la que inicié sus estudios) Trabajo Académico Otros (especifique modalidad)
RN CONOCIMIENTO APLICACION - NORMAS COVID-19
(solo se requieren 3 palabras)
Tipo de Acceso: (Marque Acceso Abierto | X Condicion Cerrada (*) ‘
con X segun corresponda) Con Periodo de Embargo (*) Fecha de Fin de Embargo:

¢El Trabajo de Investigacion, fue realizado en el marco de una Agencia Patrocinadora? (ya sea por financiamientos de
proyectos, esquema financiero, beca, subvencion u otras; marcar con una “X” en el recuadro del costado segun corresponda):

1 -

Informacion de la
Agencia Patrocinadora:

El trabajo de investigacion en digital y fisico tienen los mismos registros del presente documento como son: Denominacion del programa
Académico, Denominacion del Grado Académico o Titulo profesional, Nombres y Apellidos del autor, Asesor y Jurado calificador tal y como
figura en el Documento de Identidad, Titulol completo del Trabajo de Investigacion y Modalidad de Obtencion del Grado Académico o Titulo
Profesional segun |la Ley Universitaria con la que se inicid los estudios.
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7. Autorizacion de Publicacion Digital:

A traves de la presente. Autorizo de manera gratuita a la Universidad Nacional Hermilio Valdizan a publicar la version electranica de este
Trabajo de Investigacion en su Biblioteca Virtual, Portal Weh, Repositorio Institucional y Base de Datos académica, por plazo indefinido,
consintiendo que con dicha autorizacion cualquier tercero podra acceder a dichas paginas de manera gratuita pudiendo revisarla, imprimirla
o grabarla siempre y cuando se respete la autoria y sea citada correctamente. Se autoriza cambiar el contenido de forma, mas no de fondo,
para propositos de estandarizacion de formatos, como también establecer los metadatos correspondientes.

Firma:

%///

Apellidos y Nombres:

UZURIAGA VELASQUEZ ENOC

DNI:

46628850

Huella Digital

Firma:

Apellidos y Nombres:

DNI:

Huella Digital

Firma:

Apellidos y Nombres:

DNI:

Huella Digital

Fecha: 10/10/2023

Nota:

v" No modificar los textos preestablecidos, conservar la estructura del documento.

v" Marque con una X en el recuadro que corresponde.
v Llenar este formato de forma digital, con tipo de letra calibri, tamafio de fuente 09, manteniendo la alineacién del texto que observa en el modelo,
sin errores gramaticales (recuerde las mayusculas también se tildan si corresponde).

v La informacién que escriba en este formato debe coincidir con la informacion registrada en los demas archivos y/o formatos que presente, tales
como: DNI, Acta de Sustentacién, Trabajo de Investigacidén (PDF) y Declaracion Jurada.

v/ Cada uno de los datos requeridos en este formato, es de caracter obligatorio segun corresponda.

Av. Universitaria N° 601-607 Pillco Marca / Biblioteca Central 3er piso — Repositorio Institucional
Teléfono: 062- 591060 anexo 2048 / Correo Electrénico: repositorio@unheval.edu.pe



ADMISIÓN Y MARKETING
Texto tecleado
146


