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RESUMEN

Desde que fue declarada la pandemia por la Covid-19 el 11 de marzo
2020 por la Organizacion Mundial de la Salud, por su rapida extension en mas
de 100 paises, ocasiono una crisis en los sistemas de salud por lo que a nivel
nacional se declar6 el estado de emergencia; debido a las restricciones y
medidas implementadas como el aislamiento social, restricciones en el transito,
protocolos de bioseguridad mas rigurosos en las operaciones mineras, despido
de trabajadores, se calcula que unas 250 mineras, aproximadamente fueron
paralizadas en cerca de 33 paises incluidos el Perdu. En este contexto el
gobierno nacional el 02 de mayo del 2020 mediante la emisién del Decreto
Supremo N° 080-2020-PCM, adoptd la medida para evitar que la economia se
vea afectada, exceptuando al sector minero de las actividades prohibidas. Es
asi que en julio del 2020 se reporto oficialmente que trabajadores habian dado
positivo a la COVID-19 en el sector minero, evidenciando inadecuados niveles
de percepcion de riesgo en la salud, pues los protocolos de bioseguridad no

fueron bien implementados o resultaron ser insuficientes.

Objetivo: Determinar la percepcion del riesgo en la salud frente a la
COVID-19 en los trabajadores de la empresa Mota Engil Antamina 2021.

Material y Método: La presente investigacion tiene un enfoque
cuantitativo, del tipo descriptivo, su disefio es observacional de corte
transversal, se efectuara en la minera Antamina. La muestra seran 100
trabajadores. Se aplicara un cuestionario sobre la percepcion del riesgo en la
salud previamente validado.



ABSTRACT

Since the Covid-19 pandemic was declared on March 11, 2020 by the
World Health Organization, due to its rapid spread in more than 100 countries,
it caused a crisis in the health systems, so it was declared at the national level
the state of emergency; Due to the restrictions and measures implemented such
as social isolation, traffic restrictions, more rigorous biosafety protocols in
mining operations, and dismissal of workers, it is estimated that about 250
mining companies were paralyzed in about 33 countries, including Peru. In this
context, on May 2, 2020, through the issuance of Supreme Decree No. 080-
2020-PCM, it adopted the measure to prevent the economy from being
affected, except for the mining sector from prohibited activities. Thus, in July
2020 it was reported in the mining sector that they had officially tested positive
for COVID-19, causing workers to minimize the levels of perception of health
risk in an inappropriate way, since the biosafety protocols were not well
implemented or were found to be insufficient.

Objective: To determine the perception of health risk in the face of

COVID-19 in the workers of the company Mota Engil Antamina 2021.

Material and Method: The present investigation has a quantitative
approach, of the descriptive type, its design is cross-sectional observational, it
will be carried out in the Antamina mine. The sample will be 100 workers. A

previously validated health risk perception questionnaire will be applied.



I. INTRODUCCION

SITUACION PROBLEMATICA

La Organizacion Mundial de la Salud consider6 el 11 de marzo del 2020
el brote del Coronavirus (COVID-19) como una pandemia al haberse extendido
en mas de cien paises de manera simultanea, siendo reportado por primera
vez el afno 2019 en el mes de diciembre, en la ciudad de Wuhan, en China.
Asimismo, en el 2020 el 06 de marzo se reportd el primer caso de infeccién por

coronavirus en el Peru (1).

La enfermedad COVID-19 producida por la exposicion al virus SARS-
CoV2, representa un riesgo bioldgico por su comportamiento epidémico y alta
transmisibilidad, caus6 durante el 2020 hasta el 25 de junio, 9.522.025 casos
de infectados y 484.876 muertes en mas de 188 paises o regiones en el
mundo. Este incremento manifiesta la rapida transmisién de la enfermedad,
convirtiéndose en una dura prueba para los sistemas de salud de los paises
con mayor afeccion (2).

Asimismo, el 11 de marzo del 2020 se declar6 el Estado de Emergencia
Sanitaria Nacional en el Peru, a través del Decreto Supremo N° 008-2020-SA
(3), y el 15 de marzo del 2020 el Estado de Emergencia Nacional mediante
Decreto Supremo N° 044-2020-PCM (4), cuya principal consecuencia fue la
suspension de gran parte de las actividades economicas del pais las cuales
fueron reactivandose de manera paulatina, a través de diferentes dispositivos
legales tales como el Decreto Supremo N° 080-2020-PCM que aprueba la
reanudacion de actividades economicas en forma gradual y progresiva y sus

diferentes modificatorias (3).

Como consecuencia de las restricciones impuestas por causa de la
pandemia por la Covid-19, segun el Instituto Nacional de Estadistica e
Informatica (INEI), el Peru sufrié un aumento en la tasa de desempleo en Lima

Metropolitana de 88%, comparando el primer trimestre del 2020 y el mismo del



2021. En términos porcentuales por afnos, el Peru ha pasado de una tasa de

desempleo de 7% a 14,5%, respectivamente (4).

Como consecuencia del incremento de la tasa de desempleo en el Peru,
el Producto Bruto Interno (PBI) también se vio afectado. La Sociedad Nacional
de Mineria, Petroleo y Energia del pais sustenté que la contribucion del sector
minero al PBI, desde el 2010 hasta el 2019, represento el 9% del mismo, y es
un 60% de la totalidad de exportaciones del Peru, razén que permitid la
decisién de mantener activa este sector, en medio de una pandemia, pero que
unicamente realizarian actividades en condiciones estrictas de produccion, con
personal minimo y estancia prolongada, con la finalidad de frenar la
propagacion del virus y disminuir la cantidad de contagios en dicho sector (5).

En este contexto el gobierno nacional el 02 de mayo del 2020 mediante
la emision del Decreto Supremo N° 080-2020-PCM, adoptd las medidas para
evitar que la economia se vea muy afectada, una de ellas fue exceptuar el
sector minero de las actividades prohibidas, siendo uno de los primeros
sectores en reiniciar actividades, pero no con la normalidad acostumbrada,
debido a las medidas de bioseguridad implementadas para salvaguardar la
salud de los trabajadores, generando disminucion en la produccion de la
industria minera, si inicialmente los conflictos sociales interrumpian las

actividades mineras, esta vez la pandemia paralizé todo este sector (6).

Debido a las restricciones y medidas implementadas por los paises
como el aislamiento social, la restriccion del transito, rigurosos protocolos de
bioseguridad en operaciones mineras, destitucion de trabajadores, entre otros,
se calcula que aproximadamente unas 250 mineras, sufrieron paralizaciones en
cerca de 33 paises, perjudicando principalmente actividades en los Estados
Unidos, México ,Chile y el Peru (7).

Lo mencionado anteriormente se muestra en el reporte mensual de
produccion del Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI), indicando
que el registro durante el mes de abril del 2020, el descenso abrupto de



nuestra economia del -40.49%, atraso que coincidioé con el inicio de la medidas

de restriccion por la pandemia ocasionada por la Covid-19 (8).

Asimismo las medidas de seguridad social se usan para prevenir la
propagacion del virus SARS-COV 2; sin embargo, cuando las medidas son
excesivamente estrictas o prolongadas, pueden tener consecuencias
negativas, como aprecian en las encuestas realizadas a trabajadores, las
cuales indican un fuerte aumento del miedo y las preocupaciones a con este

virus (9).

A principios de abril del afio 2020, en Bélgica, a través de una encuesta
realizada a 44,000 participantes se registro, personas que informaron ansiedad
en 20%o0 un trastorno depresivo en 16%, aumentando sistematicamente los
datos en comparacion con una encuesta realizada en 2018 (11% y 10% de
prevalencia) respectivamente. Indicandose un incremento en las actitudes
negativas en las personas de los paises que sufrieron mayor afeccion por la
Covid-19, teniendo como uno de los componentes, la percepciéon del miedo que
revela las consecuencias negativas, sociales e individuales durante la

pandemia (10).

Respecto a los casos de contagio en las empresas mineras en el Peru,
se tiene como primeros casos registrados el 25 de marzo 2020 en la empresa
minera Cerro Verde en Arequipa, el 26 de marzo 2020 en la mina de Pasco
Tinka Resources Buenaventura, el 31 de marzo 2020 en la empresa minera
Antamina y en la empresa minera Marcobre. Ante esta situacion los
trabajadores, denunciaron que los protocolos de bioseguridad implementados
fueron minimos en las operaciones mineras y la estancia fue demasiada
prolongada. Al mes julio del 2020 ya se contaba con mas de 238 trabajadores
del sector minero que habian dado positivo a la COVID-19, oficialmente; pero
las cifras extraoficiales podrian superar este numero (11).

Las empresas mineras que lideraban la cifra de trabajadores
contagiados al 17 de noviembre del 2020 por COVID-19 fueron el Consorcio
Minero Horizonte (La Libertad) con 304 casos, Antamina (Ancash) con 229



casos, Marcobre (Ica) con 128 casos, Hudbay (Cusco) con 21 casos, Chinalco
(Junin) con 20 casos, Anglo American (Moquegua) con 11 casos, Misky Mayo
(Piura) con 9 casos, Bateas (Arequipa) con 6 casos, Antapaccay (Cusco) con 4
casos, Marsa (La Libertad) con 4 caos, Corona (Cajamarca) con 3 casos,
Impala - Terminal de Minerales (Callao) con 2 casos; y con un solo caso Cerro
Verde (Arequipa), Tinka Resourses (Pasco), Nexa Resources (Pasco) y
Shouthern Peru (Moquegua) (12).

La enfermedad Covid-19 resulta mas peligroso en grupos de riesgo
como los adultos mayores de 60 afios, personas con enfermedades crénicas o
con comorbilidades, por lo que las personas al recibir informacion miden su
percepcion de riesgo y se alarman. La preocupacion mas comunmente
reportada y el mejor predictor de mas miedo al virus SARS-CoV-2, fueron las

preocupaciones por la salud de los seres queridos (13).

Ante la preocupacion mostrada por la percepcion de riesgo en su salud por
parte de los trabajadores, debido a la insuficiente implementacién de las
medidas de bioseguridad en las empresas mineras se plantea la siguiente
interrogante:

¢ Cual es la percepcion del riesgo en la salud frente a la COVID-19 en los
trabajadores de la empresa minera Mota Engil Antamina - 20217



MARCO TEORICO

La principal disciplina encargada del estudio de la percepcién ha sido la
psicologia, definiéendola como un proceso donde una persona analiza la
informacion que recibe del exterior, interrelaciona los datos almacenados en la
memoria; y mediante incorporacion de los nuevos datos se crea una imagen de
la realidad (14).

Segun la Ley 29783 se seguridad y salud en el trabajo, el riesgo es la
combinacion de la probabilidad de que ocurra un evento o una exposicidon
peligrosa y la severidad de la lesion o enfermedad que puede ser causada por

el evento o exposicion (15).

Asimismo la percepcion de riesgo en la salud de define como un proceso
cognitivo de la persona donde intervienen las siguientes caracteristicas: Los
conocimientos sobre el fendbmeno que causa el riesgo en la salud, las
experiencias vividas, la cantidad y calidad de la informacion, la severidad del
riesgo, los valores individuales y sociales. Restrepo et al. (2020), sostienen que
‘cuanto mayor sea percibido el riesgo, mayor sera la motivacion que habra para

realizar las acciones protectoras convenientes” (16).

En lo planteado por Menon et al. (2008) citado por Restrepo, J. (16) sobre la
clasificacion de los factores psicolégicos asociados a la percepcion de riesgo

en la salud nos mencionan los siguientes (17):

A) FACTORES MOTIVACIONALES. - Plantea que existen personas con
una autovaloracion incrementada y tendencia a considerarse
invulnerables frente a cualquier situacidn. Lo motivacional esta
relacionado al autocontrol, nos habla de la predisposicion de las
personas en posponer la gratificacion inmediata de sus necesidades en
aras de alcanzar mayores beneficios a largo plazo (18).

B) FACTOR COGNITIVO. - Es la capacidad de la persona para acceder a

informacion almacenada en la memoria, y del modo como el recuerdo



sea recuperado o procesado facilitaria el juicio o razonamiento
apropiados acerca del riesgo. En este proceso se pueden presentar la
informacién negativa, extrema, reciente y frecuente; afectando el
razonamiento sobre el riesgo. La abundante informacion puede afectar
la reserva de otro tipo de informacion igualmente importante. La
informacion reciente es mas asequible para el recuerdo. Asimismo
cuanto mas frecuente se evoque un recuerdo, mas posible se encontrara

disponible y sera usado en el razonamiento o juicio sobre el riesgo (19).

FACTORES CONTEXTUALES. - Las alternativas de respuestas, la
informacién por delegacion, la disponibilidad de fuentes alternativas de
informacién y el enmarcado son aspectos sobre la organizacion de la

informacioén del razonamiento o juicio del riesgo. (20).

Es importante mencionar al Trabajador, como una persona holisticamente

integra, que puede gozar de salud, enfermar o morir acorde al estilo de vida,

forma de incorporarse al trabajo y al medio en que se desenvuelve. Por lo cual

conservar al trabajador en 6ptimas condiciones de salud y trabajo, es el aporte

del area de salud ocupacional para alcanzar los fines de la organizacion en

términos de productividad (21).

Segun la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), las condiciones de

trabajo son consideradas como los componentes que establecen la situacion

que vive un trabajador, logrando ser potencial del riesgo ocupacional, existen

dos tipos de condiciones (22):

a)

Indirectas.- Son todos los elementos que perjudican al trabajador y su
salud como los menguos salarios reflejados en inadecuadas condiciones
de vida y vivienda, falta de recreacion y deficiente alimentacion,
provocando la susceptible a los accidentes y enfermedades.

Directas.- Referido a factores como la implantacidén de ritmos de trabajo
rapidos, alargamiento de la jornada laboral y la presencia de
contaminantes en el medio, originando el menoscabo de la salud de los

trabajadores.



Segun el Decreto Supremo N° 005-2012-TR (23), se define al dafio como el
conjunto de efectos negativos de las condiciones de trabajo sobre la salud,
como condiciones deficientes a las que se expone un trabajador, originando
una lesién o una enfermedad pudiendo producir una incapacidad laboral. Los
efectos negativos pueden ser:

A) Lesidn por accidente de trabajo: Es todo suceso repentino que
sobrevenga por causa o con ocasion del trabajo, ocasionando en el
trabajador una lesion organica, perturbacion funcional, invalidez o la

muerte.

B) Enfermedad profesional relacionada con el trabajo: contraida como
resultado de la exposicion a factores de riesgo relacionados al trabajo.

C) Incapacidad laboral: Suceso cuya lesion es verificada de la evaluacién
meédica, ausencia justificada al trabajo y tratamiento. Segun el grado de
incapacidad estos pueden ser, total temporal, parcial permanente, total

permanente.

Asi mismo la Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo (24),
conceptualiza el acto sub estandar como toda actividad voluntaria, por accion u
omisién, que supone la contravencion de una norma o practica segura
establecida, los factores que lo causan son multiples como la conducta, la
actitud hacia la seguridad, la temeridad, la incapacidad fisica o fatiga, la
pereza, la impaciencia, la falta de capacidad y entrenamiento para la labor a
desarrollar y la ausencia de habitos de seguridad en el trabajo.



ANTECEDENTES

En Colombia el 2021, Aguilar et al. (25), en su investigacion sobre las
creencias y percepciones respecto a la probabilidad de contraer el coronavirus
en trabajadores del sector agropecuario que no fueron diagnosticados con
COVID-19, durante el periodo de marzo y abril de 2021, concluyeron que el
mayor porcentaje de las personas que trabajan en el sector agrario creen que
al contraer el virus del COVID-19 desencadenaran sintomas mas severos y de
estos casi la mitad piensan que terminaran con una secuela importante que es

la restriccion de la actividad fisica diaria (25).

En Estados Unidos en el 2020, Dryhurst et al. (26) investigaron el calculo
de la percepcion de riesgo de la enfermedad producida por el Covid-19.
Participaron 6991 personas de 10 distintos paises, las personas que
percibieron un mayor riesgo fueron quienes tuvieron una experiencia personal y
directa con el virus. Se concluyé que dichas percepciones estan asociadas al
numero de factores relacionados con su propia experiencia y socioculturales,
las personas que percibieron un riesgo mas alto son las que tuvieron una
experiencia directa o una conducta pro social, es asi, que las personas que
adquieren datos del virus por la familia o amigos suponen que los actos del
gobierno no son efectivas, y perciben un mayor riesgo y creen que el gobierno
requiere efectuar medidas de accion colectiva; ademas, se precisa que la
creencia de eficacia colectiva mientras mas alta disminuye la percepcion de

riesgo sobre el Covid-19 (26).

En Estados Unidos en el 2020, Bruine y Bennett (27), efectuaron una
investigacion. Participaron 6684 personas, se buscaba determinar Ia
percepcion de riesgo de la infeccion por Covid-19, si es una infeccion fatal, si
existe una relacion entre las percepciones de riesgo y las conductas
protectoras, sobre las diferencias entre las reacciones tempranas y tardias de
las personas durante la pandemia. Concluyendo que hay una elevada conducta
protectora en los que perciben que se van a contagiar, de las que piensan que
pueden contraer una infeccion fatal, manifestando que contraer una infeccidn

grave o estar en confinamiento, es peor que el deceso. Del mismo modo se



comprobd la relacion entre el comportamiento de distanciamiento y la
percepcion de riesgo. Finalmente, la relacion existente entre las percepciones
de riesgo y las conductas protectoras se incrementan con el desarrollo de la
pandemia por la Covid-19 (27).

En Panama el 2019 Lopez y Cumbrera (28) evaluaron la percepcion de
riesgo laboral (fisico, quimico, bioldgico, ergonémico y psicosocial) segun la
profesién en 336 personas de 17 centros de salud, mediante un cuestionario
tipo escala de Likert. Concluyendo que “no todo el personal de salud percibe el
riesgo laboral, existe desconocimiento y parece estar habituado al ambiente
laboral” (28).

En Huanuco el 2021 Ruiz et al. (29) al realizar una investigacion sobre la
percepcion del conocimiento frente a la COVID-19, obtuvieron como resultado
lo siguiente: 55,4% percibia que conocia las complicaciones de la COVID-19;
52,4% conoce los factores de riesgo; el 42,9% conoce las medidas preventivas;
81% percibia que no conoce el concepto de la enfermedad como consecuencia
de la COVID-19; 76,8% no conoce los sintomas y el 75% no conoce el
significado de ser portador asintomatico; existiendo una mayor proporcion en la
categoria “percibe que desconoce”, es relevante conservar a la poblacion en un
nivel de conocimiento Optimo y acertado para orientarse hacia actitudes
favorables (29).

En Lambayeque el 2020, Iglesias et al. (30), en su investigacion sobre
los conocimientos de la percepcion del SARSCoV-2, concluyé que el 94,3%
supo que el brote se origin6 en China, mientras que 5,7% desconoce el
territorio de origen del virus. 71,3% dijo la principal via de transmision es
aerogena, el 25,8% piensa que tiene una letalidad baja, el 32,8% letalidad
media y el 41,4% letalidad alta. Acerca si el SARSCoV-2 es una enfermedad
zoonotica, el 50,6% no la considera y el 49,4% si, dejando ver que los
encuestados habitualmente tienen algun conocimiento general acerca de la
COVID-19 y perciben el miedo (30).



IMPORTANCIA Y JUSTIFICACION

Desde la aparicion de la pandemia por la Covid-19 los casos de
contagios entre los trabajadores de las empresas mineras se han
incrementado, trayendo como consecuencia un gran problema de salud vy
decrecimiento en la produccién empresarial, debido a la percepcion de riesgo
en la salud que tienen los trabajadores mineros de la empresa Mota Engil -

Antamina frente a la Covid-19 (1).

En esta coyuntura actual producida por la pandemia de la Covid-19
resulta de gran importancia el conocimiento de la percepcion del riesgo en la
salud de los trabajadores mineros de la empresa Mota Engil - Antamina frente a
la Covid-19. La presente investigacion pretende mejorar la habilidad de advertir,
identificar y reaccionar ante una situacion de riesgo, como el contagio de la
enfermedad por la COVID-19. (3,8).

Permitira adquirir informacion cientifica relevante para que la percepcion
del riesgo en la salud de los trabajadores mineros sea real y se reconozca un
cambio de actitud positivo en beneficio de su salud y la de sus familiares. Esta
informacion actualizada en medio de esta pandemia y al tratarse de una
actividad que requiere cumplir protocolos de seguridad muy rigurosos, sera de
gran ayuda para mejorar dichos protocolos.

Esta investigacion estara fundamentada en la Teoria de Enfermeria del
Autocuidado de Dorothea Orem. Compuesta por tres Teorias, el autocuidado,
es la conducta innata, dirigida por las personas sobre si mismos, hacia los
demas y su entorno. El déficit de autocuidado, explica las causas que provoca
el déficit, asumiendo el cuidado dependiente. Teoria de los sistemas, precisa
como la enfermera puede atender a las personas reconociendo los 3 sistemas
que son: totalmente compensadoras donde la enfermera suple al individuo,
parcialmente compensadora es cuando la enfermera brinda autocuidado, el

sistema de apoyo - educacién, ayuda a las personas para que se encuentren



optimas de realizar sus actividades en si mismos, pero que no podrian sin su

apoyo (31).

OBJETIVOS

El objeto general es:

Determinar la percepcion del riesgo en la salud frente a la COVID-19 en los
trabajadores de la empresa Mota Engil - Antamina 2021.

Los objetivos especificos son:

- ldentificar el componente motivacional de la percepcion del riesgo en la
salud frente al COVID-19 en los trabajadores de la empresa Mota Engil -
Antamina 2021.

- ldentificar el componente cognitivo de la percepcion del riesgo en la
salud frente al COVID-19 en los trabajadores de la empresa Mota Engil -
Antamina 2021.

- ldentificar el componente contextual de la percepcion del riesgo en la
salud frente al COVID-19 en los trabajadores de la empresa Mota Engil -
Antamina 2021.



Il. MATERIALES Y METODOS

2.1 Enfoque y Diseio de la Investigaciéon

La presente investigacion posee un enfoque cuantitativo porque se basa
primordialmente en los aspectos medibles susceptibles de cuantificacion de los
fendmenos. Es de tipo descriptivo lo cual permitira describir un instrumento de
evaluacion de la percepcion de riesgo en la salud de trabajadores disefiado
para ese propésito.

Su disefio es observacional de corte transversal, ya que estudia al
fendbmeno en un momento dado, ademas se construye una prueba para
determinar sus propiedades psicométricas y asi poder direccionar su uso en

procedimientos y métodos.
2.2 Poblacién, Muestra y Muestreo

La poblacion estara conformada por todo trabajador que labora en la
empresa Mota Engil- Antamina.

La muestra es no probabilistica por conveniencia y considerada por el
acceso del investigador a un numero de 100 trabajadores de la empresa Mota
Engil — Antamina. Los participantes accederan a la investigacion de forma
voluntaria, dependiendo de su disponibilidad.

La unidad de analisis son todos los participantes que cumplen con los
requisitos de los criterios de inclusidn, exclusion y se encuentre en uso de
razon y cognitivamente lucidos.

2.2.1 Criterios de Inclusion
e Trabajador que labore en la empresa y cuenta con un nivel de estudio
primario completo.
e Trabajador que acepte formar parte del proyecto previa suscripcion del

consentimiento informado.



2.2.2 Criterios de Exclusion

e Trabajador que se niegue a participar del estudio

2.3 Variable de Estudio

El presente estudio de investigacidon contiene una variable

V1= Percepcién del riesgo en la salud.

Definicion Conceptual de la Variable

La percepcion del riesgo en la salud es una estimacidén subjetiva del dafio o
deterioro que puede producir un evento a la salud del individuo.

Definicién Operacional de la Variable

La variable se medira teniendo en cuenta las dimensiones de la escala de
percepcion de riesgo en la salud de trabajadores elaborada por Murillo (32) en
la empresa Mota Engil - Antamina, la cual contiene 13 items con respuestas
politdmicas en una escala tipo Likert, con sus tres dimensiones o componentes:

Motivacionales, Cognitivos y Contextuales.

Nivel de medicién: Atributo cualitativa ordinal.

2.4 TECNICA E INSTRUMENTO DE MEDICION

La Técnica de investigacion que se empleara durante el trabajo de
campo de recoleccion de los datos se denomina Encuesta, que constituye un
formato con diferentes preguntas orientadas a examinar o analizar un proceso

de la investigacion, con la cual se obtendran datos de manera eficaz y 6ptima.



Instrumento

ESCALA DE PERCEPCION DEL RIESGO EN LA SALUD DE MURILLO
(EPRS-20)

La Escala en mencion esta compuesta por 13 items con direccidon positiva y
negativa en las proposiciones, consta de 3 dimensiones (Motivacionales,
Cognitivos y Contextuales) y 5 categorias de respuesta tipo Likert: Totalmente
en Desacuerdo, En Desacuerdo, Ni de Acuerdo Ni en Desacuerdo, De
Acuerdo, Totalmente de Acuerdo. En el presente trabajo la variable percepcion
de riesgo en la salud es investigada a través del disefio y validacion de la
escala. Este método fue desarrollado por Rensis Likert en 1932; siendo un
enfoque actual, donde se disefia un conjunto de items como proposiciones
positivas o negativas y al presentarlo se busca la reaccién del sujeto quien
debe elegir una de las categorias de respuesta alli planteadas, luego se les

asigna un valor numérico y obtiene la sumatoria total de las puntuaciones.

2.5 Validez

Esta validez del instrumento fue cedida por el juicio de 10 expertos y
determinada mediante el analisis factorial exploratorio con el método
componente principal, el método de rotacion Varimax, la prueba de esfericidad
de Bartlett ademas por el contacto directo con los encuestados. Otorgandole

una validez alta a la herramienta.

2.6 Confiabilidad

Se dio la confiabilidad del instrumento resultado de la prueba de
McDonald en 0.701 y Segun la prueba de Kaplan y Sacuzzo (citado por Hogan,
2004) demostraron la confiabilidad entre 0.70 y 0.80 respectivamente,
concluyendo que la herramienta pose una buena confiabilidad y es lo
suficientemente efectiva para cualquier propdsito de este tipo de investigacion

psicométrica.



2.7 Procedimiento para la Recoleccién de datos

2.7.1. Autorizacién y coordinaciones previas para la recoleccién de datos

Iniciaremos la recoleccion de datos a través de las gestiones
concernientes a obtener las respectivas autorizaciones para el desarrollo del
trabajo en la empresa Mota Engil - Antamina. Desde luego, previamente
tramitaremos la carta de autorizacion de nuestra universidad, y nos
presentaremos ante el Gerente de la empresa. Con la anuencia y aprobacion
correspondiente de estas instancias, recién podremos iniciar las diligencias de

toma de muestras.

2.7.2. Aplicacion del instrumento para la recolecciéon de datos.

El tomador de la muestra o recolector de datos en el presente estudio
sera la investigadora. Se aplicara la encuesta los dias domingo principalmente,
ya que la jornada laboral termina a las 16:00 horas.

Los trabajadores seran seleccionados acorde a los criterios de exclusion
e inclusidn en este proyecto de investigacion.

La entrevista estructurada que se realice tomara aproximadamente un
promedio de 15 minutos. Al terminar el proceso de recojo de datos, se
procedera a examinar cada una de las encuestas ejecutadas, verificando la

calidad del rellenado y la codificacion concerniente a cada item.

2.8 Métodos de Analisis Estadistico

La data recolectada sera ingresada a una base de datos en Excel para
posteriormente ser procesada con el software estadistico SPSS 24.0 y analizar

los datos.



Dicho procedimiento se realizara escrupulosamente para no cometer
errores y no tener valores perdidos a la hora de realizar la corrida estadistica.
Dado que es un estudio descriptivo transversal se manejara la estadistica
deductiva, para el procesamiento de los datos ordinarios de los trabajadores se
recurriran a tablas de distribucidon de frecuencias absolutas y relativas y
algunas medidas de resumen como son los promedios y proporciones.
Finalmente, se elaboraran tablas y figuras que seran los insumos para la

discusion del trabajo.

2.9 ASPECTOS ETICOS

Se tendra en cuenta la confidencialidad de los datos de los trabajadores, el

consentimiento informado, asi como los principios bioéticos siguientes:

Principio de autonomia

El principio de autonomia se aplica, al respetar las decisiones y libre voluntad
de participacion de los trabajadores, informandoles sobre los pormenores del
estudio, luego solicitar su consentimiento informado para que su participacion

sea adecuada y regular en el estudio.

Principio de beneficencia

El proyecto buscara fomentar la construccién de un equipo pluridisciplinario
responsable de velar por las necesidades emocionales, espirituales,
informativas y comunicativas de los trabajadores.; permitiendo explicar sobre
los beneficios indirectos que alcanzaremos con los resultados de esta

investigacion.



Principio de no maleficencia

Se comunicara a los trabajadores que su colaboracion en el estudio no implica
ningun riesgo a su salud e integridad personal, porque sera realizada de

manera confidencial.

Principio de justicia

Los trabajadores que participan seran tratados a con igualdad, sin preferencias

ni discriminacién, con respeto y cordialidad.



lll. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

2020 - 2021
2020 2020 ENERO 2021 | ABRIL 2021 JULIO 2021
2| 3 1 2| 3| 4| 1] 2| 3] 4 1] 2| 3 1 2| 3
Problematizacion de la idea de investigacion X
Fase exploratoria de averiguacion bibliografica X | X[X|X
Formular el capitulo de introduccion: planteamiento del problema,
., . X X[ X|X|X
antecedentes y argumentacion tedrica
Determinar en la asesoria la relevancia teorica, practica y epistemoldgica de
. o X X[ XX |X
la investigacion.
Delimitar en la asesoria los objetivos e hipotesis de la investigacion X X[ X[ X|X]|X
Form.ulamon ’del. capitulo materiales y métodos: enfoque, tipo y disefio del X xIxIx|x!x!x
trabajo académico
Determinar los criterios de inclusién y exclusién de la poblacién de estudio,
L XXX |X|X]|X
recoger la muestra y definir el muestreo
Determinar la técnica para el recojo de datos verificar la validez y confiabilidad X x | x | x
del instrumento de investigacion
Elevar al comité de ética X | XX
Seleccionar la prueba estadistica adecuada para el analisis de los datos X | X[ X|X
Definir el apoyo técnico administrativo y legal X | XX
Preparacion de los adjuntos X | XX
Aceptacién del Proyecto X | X
Recojo de la muestra XX | X[ X|X]|X
Elaboracién del manuscrito: Version1 X[ X[ X|X|X X




IV. RECURSOS A UTILIZARSE PARA EL DESARROLLO DEL

ESTUDIO

(Presupuesto y Recursos Humanos)

2021 TOTAL
MATERIALES JULIO DICIEMBRE ENERO ABRIL s/
2020 2020 2021 2021 '
Equipos
Computadora 3000
Portatil1 3000
Tarjeta de Memoria 30 30
Utiles
Boligrafos 3 3
Papeleria 100 100
Material
Material de 60 60 120
consulta
Copias fotostaticas 30 30 10 70
Ediciones 50 10 30 90
Espiral 7 20 20 47
Varios
Transporte 100 50 50 50 250
Comestibles 60 60 120
Comunicacion 60 60 60 180
Recursos
Humanos
Digitador 300 300
Contratiempos* 100 100 200
TOTAL 3700 490 110 210 4510
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Anexo A. Operacionalizacion de la variable o variables

TITULO: RESISTENCIA AL USO DE EQUIPO DE PROTECCION PERSONAL EN LOS TRABAJADORES

Tipo de variable
segun su . i
VARIABLE | naturalezay C%EEELCTISRL OIBE;T&(I:CI)ON'XL D'MENSS'ONE INDICADORES N° DE ITEMS VALOR FINAL
escala de
medicion
1.1. Optimismo irreal
1.2. Deseabilidad social CUESTINARIO
o 1.3. Autocontrol 1,2,7.
La percepcién de |medira teniendo en
Cualitativa riesgo viene a ser |consideracion las . 2.1. Informacion negativa
una estimacién  |dimensiones de la  [2- Cognitivo | 2.2. Informacién extrema Alto:  45-65
Percepcion |[Escalade  |subjetiva del dafio |escala de 2.3. Informacién reciente CUESTINARIO:
de l rielsgo medicion: o deterioro que percepcién de 2.4 Informacion frecuente 3,4,5,6,9,10,12 Medio: 23-44
en la salu . : :
Ordinal Z:g:ﬁ)g?;i:‘lzgn :Ir(:\?)g?azg::ssgtl—:‘ug de 3.1. Alternativas de respuestas Bajo:  0-22
del individuo emprJesa Mota Engil 3. Contextual | 3.2. Informa}c?c?n por delegacion
) ) 3.3 Disponibilidad de fuentes
Antamina 3.4 Alternativas de informacion
3.5. El enm_arcado CUESTIONARIO
3.6. Creencias _ 81113
3.7. Preocupacion sobre lasalud | = 7




Anexo B. Instrumentos de recoleccion de datos

PRESENTACION
Estimado Sr. (a) soy Lic. De la Escuela de Enfermeria de la Universidad

Privada Norbert Wiener. Presentando un trabajo de investigacion, con la
finalidad de obtener informacion sobre percepcion de riesgo en la salud frente a
la COVID-19 en los trabajadores de la empresa minera Mota Engil Antamina
2021. Para lo cual se solicita responder a las preguntas del cuestionario que a
continuacion se presenta, asimismo se informa que los datos son de caracter
anonimo y de fines exclusivos para la investigacion. Nos despedimos

agradeciéndole anticipadamente su participacion. Gracias
DATOS GENERALES

¢ Acepta Ud. participar voluntariamente en esta investigacion?
Sl NO .............

Datos Sociodemogréficos:

e Edad: 18 —40; 41 — 60; 60 a mas Sexo: M F

¢ Estado Civil: Soltero Casado Conviviente Divorciado Separado Viudo
¢ Nivel de Instruccion: Primaria Secundaria Superior

¢ Ciudad donde trabaja:

Instrucciones: A continuacion se le presenta un conjunto de enunciados
relacionados a su forma de pensar, sentir y actuar frente a la pandemia del
coronavirus. Lea atentamente cada uno de ellos y responda con total
sinceridad marcando con una “X” en la columna a la que pertenece su

respuesta, tomando en cuenta el siguiente cuadro:

(TD) Totalmente en Desacuerdo

(ED) En Desacuerdo

(NA — ND) Ni de Acuerdo Ni en Desacuerdo
(DA) De Acuerdo

(TA) Totalmente de Acuerdo




COVID-19 sin sabero

N° ITEMS TD | ED | NA- | DA | TA
ND

1 | Cuido mi salud para dejar una buena imagen en mis
compaferos de trabajo

2 | He dejado de lado actividades sociales que ponian en
nesgo mi salud

3 El virus se transmite mediante |a tos o estomudo de
una persona infectada
Si los adultos mayores, obesos, diabéticos e

4 | hipertensos contraen el virus, tienen pocas
probabilidades de sobrevivir

g Evito el contagio del virus con el lavado de manos, uso
de mascanlla y distanciamiento social

6 Soy consciente de que si contraigo el virus mi vida
estara en peligro

7 | Estoy convencido(a) que nada malo podra ocumime

8 | Acudo a divertimme a fiestas y reuniones a pesar del
COVID-19

9 | Automedicarse evita el contagio del COVID-15

10 | La economia es mas importante que la salud

11 | La suspension de clases por parte del gobiemo fue una
medida muy acertada

12 | Evito contagiarme del virus cumpliendo las nommas de
biosequndad

13 | Una persona asintomatica puede contagiar a otros del

Muy agradecido por su participacion.
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Anexo 3. Consentimiento informado

Institucion: Universidad Privada Norbert Wiener

Investigador: Lic. Violeta Rebeca Cacha Rojas.

Titulo: “Percepcion de riesgo en la salud frente a la COVID-19 en los
trabajadores de la empresa minera Mota Engil Antamina — 2021”.

Propésito del estudio:

El objetivo principal de este trabajo de investigacion es el de identificar la
percepcion de riesgo en la salud frente a la COVID-19 en los trabajadores de la
empresa minera Mota Engil Antamina — 2021

Procedimientos:

Si usted admite ser parte de este proyecto:

1. Se le cedera un formato de encuesta con un promedio de 13 preguntas, con
una duracion maxima de 20 minutos.

Riesgos:

No se prevén riesgos por participar en esta fase del estudio.

Beneficios:

Usted se beneficiara con informacion acerca de la percepcion del riesgo en la
salud.

Costos e incentivos:

Usted no debera pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no
recibira ningun incentivo economico ni de otra indole.

Confidencialidad:

Nosotros archivaremos su informacion, no se dara a conocer datos ni resultado
alguno.

Derechos del trabajador:



Usted resuelve dejar el estudio en cualquier momento, sin perjuicio alguno. Si
tiene alguna duda adicional, por favor pregunte al personal.

Si ademas tiene dudas respecto a los aspectos éticos del proyecto, o cree que
ha sido tratado ilegalmente puede conectarse con el Comité Institucional de
Etica de la Universidad Privada Norbert Wiener, teléfono 01- 7065555.
CONSENTIMIENTO

Apruebo espontaneamente ser parte de este estudio, percibo que cosas me
van a suceder si soy parte del proyecto, asimismo concibo que puedo resolver

no participar y que puedo salirme del proyecto cuando estime conveniente.

Investigador 1

Nombre: Fecha:

DNI:

Firma

Participante

Nombre: Fecha:

DNI:

Firma
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