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RESUMEN
Introduccion: Es importante medir en la poblacién la percepcion del impacto que han tenido las

medidas adoptadas por los gobiernos ante la rapida expansion del coronavirus.
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Objetivo: Determinar la percepcion de las medidas implementadas por el gobierno de Peru en
materia de salud publica para frenar el avance de la COVID-19.

Metodos: Estudio transversal, analitico y multicéntrico, para el cual se hizo una encuesta virtual
en la que participaron méas de 4000 personas de todo el pais.

Resultados: La gran mayoria estaban a favor que esta es una epidemia/pandemia grave (47 % de
acuerdo y 42 % muy de acuerdo), sin embargo, solo el 22 %, 21 %, 17 % y 46 % que el pais, el
sector salud, los hospitales y los medicos, respectivamente, estan preparados para enfrentarla. Las
medidas mas apoyadas en cuanto a migracion fueron la aprobacion del cierre de fronteras (68 %
muy de acuerdo) y no dejar entrar a quienes estuvieron en China u otros paises con elevadas cifras
de casos de coronavirus (60 % muy de acuerdo). Asimismo, estuvieron de acuerdo que no deben
celebrarse eventos masivos por un tiempo (69 % muy de acuerdo), seguidos por quienes proponian
declarar la salud publica en emergencia (61 % muy de acuerdo) y el cierren de colegios y
universidades por un tiempo (50 % muy de acuerdo). Se encontraron muchas asociaciones
estadisticas de estas percepciones, seguin sexo, edad o grado académico (p < 0,05).

Conclusiones: La poblacion estuvo de acuerdo con la mayoria de las medidas, algunas fueron mas
apoyadas y estuvieron asociadas a las caracteristicas socioeducativas.

Palabras clave: coronavirus; infecciones por coronavirus; gobierno; salud publica.

ABSTRACT

Introduction: It is important to assess the popular perception of the impact of the measures taken
by governments in response to the fast spread of the coronavirus.

Objective: Determine the perception of the public health measures implemented by the Peruvian
government to stop the spread of COVID-19.

Methods: A multicenter cross-sectional analytical study was conducted based on a virtual survey
applied to more than 4 000 people across the country.

Results: The vast majority of respondents agreed that COVID-19 is a serious epidemic / pandemic
(47% in agreement and 42% very much in agreement). However, only 22%, 21%, 17% and 46%
thought that the country, the health sector, the hospitals and the doctors, respectively, were prepared
to face it. The most widely supported migration measures were border closure (68% very much in
agreement) and denying entrance to travelers returning from China or other countries with high

rates of coronavirus infection (60% very much in agreement). Respondents agreed that mass
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gatherings should not be held for a while (69% very much in agreement), a figure followed by
those proposing to declare a public health emergency (61% very much in agreement) and the
closure of colleges and universities for some time (50% very much in agreement). Many statistical
associations of these perceptions were found, according to sex, age or educational level (p < 0.05).
Conclusions: The population supports most of the measures, those related to socioeducational
characteristics receiving greater support.

Keywords: coronavirus; coronavirus infections; government; public health.

Recibido: 11/04/2020
Aceptado: 18/05/2020

Introduccion

Desde que la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) declaré la pandemia de la COVID-19, los
Estados han tomado diferentes regulaciones para evitar la propagacion de la infeccion.*? Muchos
paises han tenido que ser muy rigurosos con la aplicacion de tales medidas, entre las que estuvo la
restriccion del ingreso de personas provenientes de paises en riesgo.® otros, como en fue el caso
de Peru, establecieron el estado de emergencia sanitaria para un mejor control.> Todo esto con el
fin de frenar la diseminacion dentro de su territorio y asi reducir el riesgo de exposicion de las
personas. A pesar de eso, se ha visto que muchos individuos no acatan las medidas dictaminadas,
lo cual ha hecho que el nimero de infectados incremente.®

Por lo tanto, el gobierno peruano —mediante el poder Ejecutivo— ha tomado medidas para enfrentar
la pandemia mediante la declaracion del Estado de Emergencia, uno de los regimenes de excepcion
que los gobiernos pueden decretar para enfrentar situaciones extraordinarias (guerras, catastrofes,
desordenes publicos, pandemias, etc.).® Mientras dure la excepcionalidad se suspenden derechos
fundamentales como la libertad de reunién, libertad de transito y la no detencion, de acuerdo al
articulo 27 de la Convencidon Americana de Derechos Humanos.(”

Estudios previos % han demostrado la gran importancia de las acciones gubernamentales frente a
problemas de salud publica, tales como la cuarentena y el Estado de Emergencia,!? que estan
avaladas por estudios probabilisticos hacia futuros escenarios.*?) Se tiene como antecedentes paises
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como lItalia y Espafia, donde la inoportuna reaccidn de sus gobiernos hizo que colapse sus sistemas
de salud;*>!¥ lo que a su vez traeria como consecuencia, el colapso de la economia del pais.®41%)
Por lo expuesto anteriormente, el objetivo del estudio es determinar la percepcion de las medidas
implementadas por el gobierno en materia de salud publica para frenar el avance del COVID-19

en Perd.

Métodos

Se desarrollé una investigacion de tipo transversal, analitica y multicéntrica. Se tuvieron en cuenta
durante la encuesta que fuesen peruanos, su aceptacion con participar en la investigacion y que
respondieran de forma adecuada la mayoria de las preguntas principales (acerca de la percepcion
que tiene de las medidas gubernamentales para la preservacion de la salud publica peruana); no se
tuvo exclusiones. Se us6 un muestro por conveniencia, esto debido a la declaratoria del Estado de
inamovilidad, que se tiene en Per( desde la segunda quincena de marzo. Se calcul6 que se requeriria
un minimo tamafio muestral de 4201 participantes, esto como resultado de un calculo en el que se
tomdé una minima diferencia de proporciones esperada (49 % vs. 51,5 %), para un nivel de confianza
del 95 %, una potencia estadistica del 90 % y para reclutar a una sola poblacion. Finalmente, la
muestra final fue de 4440 participantes.

Las preguntas principales se obtuvieron a través de una escala de 17 items, cuyas opciones de
respuesta fueron de tipo Likert: muy en desacuerdo, en desacuerdo, indiferente, de acuerdo y muy
de acuerdo. Se analizo la consistencia interna de la escala mediante el estadistico alfa de Cronbach,
que obtuvo un éptimo valor (0,78); todos ellos de signo positivo, con correlaciones de item-test en
el rango de 0,41-0,58 y con alfas individuales en el rango de 0,76-0,78. Ademas, se calcul6 la
medida de adecuacion muestral de Kaiser-Meyer-Olkin (KMO), resultando en todos los casos méas
de 0,50 (incluso, en 15 de las preguntas se obtuvo resultados mayores a 0,70). Todas estas muestran
adecuados valores de entendimiento de las preguntas principales.

Este proyecto se desarrollé como se explica a continuacion. Primero, la encuesta fue evaluada
previamente por 30 expertos (medicos con maestria en epidemiologia; especialistas en infectologia,
medicina interna, medicina intensiva y otros trabajadores del sector salud). Luego, se realiz6 un
piloto en 17 ciudades peruanas de diferentes realidades, en el cual participaron mas de 380

personas. Finalmente, se aplico un encuestado virtual, debido al impedimento de encuestar persona
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a persona a causa de la declaracion de cuarentena por parte del Estado peruano. Se respetaron las
normas éticas basicas para la investigacion y la posibilidad de responder o no la encuesta. A quienes
aceptaron (sabiendo el objetivo del estudio y que los resultados se presentarian en una revista
cientifica) se les salvaguardo su identidad (en todo momento existié anonimato lo que brindé una
mayor seguridad en las respuestas al saber que no podrian ser identificados).

Para finalizar, se ejecutdé un analisis estadistico, en el que se calcularon corridas estadisticas
descriptivas (de las frecuencias y porcentajes). Se realizaron modelos de regresion multivariada,
donde se incluy6 el sexo (masculino o femenino), la edad (tomada como cuantitativa) y el grado
de instruccion (dividida en dos categorias: hasta estudios técnicos y universidad/posgrado). Esto
para obtener los signos (que muestran si resulto una asociacion directa [+] o inversa [-]) y valores
p; se los obtuvo con los modelos lineales generalizados, con la familia Poisson, la funcién de enlace
log, modelos robustos y ajustando cada ecuacion por el lugar de residencia. Se tom6 p < 0,05 como

estadisticamente significativo.

Resultados

De los 4440 encuestados, la gran mayoria estaba a favor de que esta es una epidemia/pandemia
grave (47 % de acuerdo y 42 % muy de acuerdo). Sin embargo, solamente el 22 % estuvo de
acuerdo en que el pais esta preparado (18 % de acuerdo y 4 % muy de acuerdo), el 21 % en que el
sector salud esté preparado (18 % de acuerdo y 3 % muy de acuerdo), el 17 % en que los hospitales
estan preparados (14 % de acuerdo y 3 % muy de acuerdo) y el 46 % que los médicos estan

preparados (40 % de acuerdo y 6 % muy de acuerdo) (Tabla 1).

Tabla 1 - Percepcion de la magnitud de la pandemia y la preparacion de los diversos implicados en la

salud publica peruana

Muy en En . De Muy de

Preguntas desacuerdo desacuerdo Indiferente acuerdo acuerdo
Considero que es una epidemia/pandemia 1 6 4 47 42
muy grave
Considero que el pais esté preparado para 17 43 18 18 4
hacerle frente
Considero que el sector salud esta 16 43 20 18 3
preparado para hacerle frente
Considero que los hospitales estan 19 44 20 14 3

preparados para hacerle frente
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Considero que los médicos estan 7 24 23 40 6
preparados para hacerle frente

Todos los valores estan expresados en %.

En cuanto a las medidas de migracion que el gobierno ha tomado para apoyar a la salud publica, la
mayoria estuvo de acuerdo con el cierre de fronteras (68 % muy de acuerdo), seguidos por los que
opinaron gue no se deben dejar entrar a los que estuvieron en China u otros paises con muchos
casos de coronavirus (en ambos casos el 60 % muy de acuerdo). En cambio, aunque fue menor la
aceptacion ante el hecho de que pudieran ingresar, los encuestados manifestaban que a quienes
Ilegaran de viaje se les realizaran diagndsticos antes del ingreso al territorio nacional (el 34 % muy

de acuerdo) o que se les pusiera en cuarentena (el 32 % muy de acuerdo) (Tabla 2).

Tabla 2 - Percepcién de las medidas tomadas en cuanto al ingreso de personas al territorio

peruano
Muy en En . De Muy de
Preguntas desacuerdo | desacuerdo | M | scierdo | acuerdo
Estoy de acuerdo con cerrar las fronteras del 1 2 3 26 68
pais por este tema
Estoy de acuerdo que no deben ingresar 1 4 7 28 60

personas que estuvieron en China

Estoy de acuerdo que no deben ingresar
personas que han estado en paises con 1 4 6 29 60
muchos casos (Italia, Espafia, entre otros)

Estoy de acuerdo que, pueden ingresar, pero
los deben poner en cuarentena

Estoy de acuerdo que, pueden ingresar, pero
con examenes de diagndstico

11 13 13 31 32

9 11 11 35 34

Todos los valores estan expresados en %.

En cuanto a otras medidas que el gobierno ha tomado para apoyar a la salud publica, las que mejor
aceptacion tuvieron fueron: la no celebracién de eventos masivos por un tiempo (69 % muy de
acuerdo), declarar a la salud publica en emergencia (61 % muy de acuerdo), cierre de los colegios
y universidades por un tiempo (50 % muy de acuerdo) y que el gobierno provea de otros

implementos de proteccién para la salud (40 % muy de acuerdo) (Tabla 3).
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Tabla 3 - Percepcion de otras medidas que deben tomar el gobierno peruano ante la pandemia del

coronavirus

Preguntas Muy en En Indiferente De Muy de
desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo

Estoy de acuert_io que el gobierno nos 6 15 19 28 3

debe dar mascarillas a todos

Estoy_de acuerdo que el goblerr]o debe dar 3 7 13 37 40

otros implementos de proteccion

Esto_y de acuerdo que el gobierno debe 7 12 21 31 29

fumigar casa por casa

Estoy_ de a<_;uero!o que deber_l cerrar 1 3 6 40 50

colegios y universidades por un tiempo

Estoy de aguerdo que no deben darse 1 1 5 27 69

eventos masivos por un tiempo

Estoy de acuerdo con el declarar en 1 2 4 3 61

emergencia la salud publica del pais
Todos los valores estan expresados en %.

Cuando se realizaron los modelos multivariados, a mayor edad estuvieron mas de acuerdo con que
esto es una pandemia grave (p = 0,021), que el pais esta preparado (p < 0,001), el sector salud lo
estd (p < 0,001), que los hospitales también (p < 0,001), que no debe permitirse el ingreso en el
territorio nacional a personas que vengan de China (p = 0,003), que pueden ingresar si se les ponen
en cuarentena (p = 0,003), que se brinde mascarillas (p < 0,001) y que deben fumigar casa por casa
(p <0,001). Aquellos que tuvieron grado universitario o con posgrado estuvieron mas de acuerdo
con que se cierre las instituciones educativas por un tiempo (p = 0,045), pero estuvieron menos de
acuerdo con que los hospitales estan preparados (p = 0,046) o con el que se fumigue casa por casa
(p =0,033) (Tabla 4).

Tabla 4 - Modelos multivariados de los factores socio-educativos asociados al estar muy de acuerdo o de

acuerdo a 16 medidas tomadas en cuanto a salud publica peruana ante el coronavirus

Medida planteada Mujeres Edad* Univ. o posgrado
1. Pandemia grave N. S. (+) 0,021 N. S.
2. Pais preparado N. S. (+) < 0,001 N. S.
3. Sector salud preparado N. S. (+) < 0,001 N. S.
4. Hospitales preparados N. S. (+) < 0,001 (-) 0,046
5. Médicos preparados N. S. N. S. N. S.
6. Cerrar fronteras (+) <0,001 N. S. N.S
7. No ingresar de China (+) 0,013 (+) 0,003 N. S
8. No ingresar de otros paises (+) 0,028 N. S. N. S
9. Ingresar, pero en cuarentena N. S. (+) 0,003 N. S
10. Ingresar, pero con examenes N. S. N. S. N. S
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11. Darnos mascarillas (+) 0,001 (+) < 0,001 N. S.
12. Darnos otros implementos (+)<0,001 N. S. N. S.
13. Fumigar casa por casa (+) 0,001 (+) < 0,001 (-) 0,033
14. Cerrar educacion por un tiempo N. S. N. S. (+) 0,045
15. Cerrar eventos por un tiempo (+) 0,041 N. S. N. S.
16. En emergencia la salud publica (+) 0,002 N. S. N. S.

Los (signos) y valores p fueron obtenidos con los modelos lineales generalizados, con la familia Poisson, la funcién de enlace log., modelos

robustos y ajustando cada ecuacion por el lugar de residencia. NS: no significativa.

Discusion

Si bien muchos de los encuestados concordaron en que esta es una gran pandemia y que los médicos
estan preparados para afrontarla, muy pocos estuvieron a favor de que el pais, el sector salud o los
hospitales lo estuviesen. Asimismo lo habian mencionado Mendoza y otros®® en el 2016, en un
estudio que midi6 la percepcién de los usuarios del servicio de salud en Lima, Perd donde un
porcentaje de los participantes en su estudio consideraban que la infraestructura y condiciones de
los hospitales no eran las adecuadas. Por otro lado, Lazo-Gonzales y otros” resaltan la confianza
de algunos encuestados en la capacidad resolutiva que tiene el personal medico. En lo que refiere
a implementacién y normas de bioseguridad —tanto para el personal médico como para el paciente—
, Se ha mencionado que es lamentable la realidad de los hospitales del Ministerio de Salud peruano,
ya que distan mucho de los estandares recomendados.*® Esto es importante que sea estudiado,
pues forma parte de la realidad peruana y afecta a la comunidad en general y, aungue no es nuevo,
se hace més evidente en una situacion como esta.

La mayoria de los participantes en el estudio estuvieron muy de acuerdo con la politica migratoria
de cierre de fronteras y de prohibir la entrada al territorio nacional a quienes llegaran de paises con
cifras elevadas de casos confirmados de COVID-19. Muchas instituciones gubernamentales
tomaron en cuenta la recomendacion del Centers for Disease Control and Prevention, que ante el
brote del COVID-19 informé medidas preventivas a los viajeros en 3 niveles: practicar las
precauciones habituales, las precauciones mejoradas y evitar los viajes no esenciales.®
Precisamente, en la misma medida que la situacion sanitaria se agravaba, el Estado chino prohibid
todo tipo de viajes, tanto locales como internacionales y bloqueé el acceso desde y hacia a la ciudad
de Wuhan.®? Dicha politica migratoria también se ha aplicado en varios paises de la Union

Europea,®? en multiples paises sudamericanos®®? y en otras regiones del mundo.
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Los resultados de la encuesta prueban que existe un apoyo mayoritario a las medidas
gubernamentales evaluadas y, en especial con la declaracién del Estado de Emergencia en el sector
salud. Estas medidas tuvieron multiples acciones, con las cuales se articularon los procesos de
prevencion en todos los sectores del pais. Asi se empezd a solicitar en los aeropuertos a todas las
personas que ingresaban a territorio nacional que presentaran una Declaracion jurada de salud del
viajero, y aquellos que llegasen de paises tales como China, Italia, Francia o Espafa, debian
mantenerse aislados por catorce dias.®

Por su parte, el Ministerio de Educacion dictd medidas, tanto para colegios como para
universidades, en las que se orientaba la suspension de sus actividades. En un inicio se limitaron
los eventos que concentraran un gran nimero de personas, luego todos se prohibieron.*23 Al
respecto, la mayoria de la poblacidn encuestada también se mostré de acuerdo con estas directrices.
Finalmente, para reducir los contagios el Ejecutivo declard el Estado de Emergencia en el Perd.)
Como dato adicional, a nivel internacional se llevé a cabo una encuesta 4 que media la percepcion
de la poblacion en cuanto a las medidas tomadas por sus gobiernos. Si bien el modelo tenia algunas
deficiencias, tales como el pequefio tamafio muestral correspondiente a Perd o el hecho de que no
menciona cémo se llegd a ese valor, se obtuvo como resultado que la poblacion participante se
mostraba satisfecha con las acciones tomadas por el gobierno.

Las mujeres estuvieron mas de acuerdo con las medidas de cierre de fronteras, con que se brinden
implementos, la fumigacion, el cierre de eventos y con declarar la salud pablica en emergencia.
Una de las conclusiones del porqué las mujeres adoptan esta postura y avalan este comportamiento
es el sentimiento de proteccion materna, esto hace que la toma de decisiones tengan como finalidad
el bienestar de su familia.?®Segin Martin Garcia, es el instinto maternal propia de una mujer a
cualquier edad es la que la vuelve mas consciente de su responsabilidad social. ®® Y a su vez, Raj
observo que estas conductas son tomadas como formas de empoderamiento femeninas. @7,

Las decisiones tomadas en cuestion migratoria estan influenciadas por el miedo que existe
ultimamente por la migracion de personas de paises de alto riesgo; de manera que, se ha observado
que el miedo y la ansiedad es mas frecuente en el sexo femenino.??® Es por tal razon que ellas
concuerdan con el cierre de fronteras, que, a su parecer, reduciria el riesgo de infeccion, ya que, al
no tener un buen control migratorio, aumenta dicho riesgo.?® En esa linea, seria
recomendableexplorar las posibles consecuencias que acarrea el cierre de frontera en la poblacién

con el fin de entender si estos temores tienen fundamento..
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Los encuestados de mayor edad estuvieron mas de acuerdo con que la pandemia es grave, pero
también pensaban que el Estado, el sector salud y los hospitales estaban preparados para afrontarla,
asi como, algunas otras medidas fronterizas y de asignacion de medidas de higiene por el gobierno.
Una explicacidn para este primer resultado es que, las personas mayores y aquellas con afecciones
médicas preexistentes parecen ser mas vulnerables a enfermarse seriamente con el virus.G%
Ademas, sus percepciones como pacientes con respecto a las instituciones, al personal de salud y
otras, son producto de la experiencia vivida.®? No obstante, otras investigaciones mencionan que
es necesario tomar en cuenta el nivel de instruccién y el contexto cultural del usuario, ya que,
juegan un papel determinante en su apreciacion frente a las instituciones de salud.®?

Los que tuvieron mayor educacion estaban de acuerdo con que se postergue la educacion por un
tiempo, pero no estuvieron de acuerdo con que se fumigue casa por casa 0 que los hospitales
estaban preparados para hacer frente a la pandemia. Estas personas son conscientes que aun existen
incertidumbres respecto al tratamiento o posible vacuna para el coronavirus,®® por lo que perciben
que el aislamiento social, que incluye posponer la educacion, es una medida efectiva para atenuar
a este virus.® Esta poblacion no percibe que el fumigar los hogares sea necesario, sin embargo, a
pesar que no haya evidencia cientifica que muestre la efectividad de esta medida, se ha reportado
que en algunas ciudades las autoridades locales la han Ilevado a cabo.®® Ademas, la percepcion de
que los hospitales no estan preparados para esta pandemia coincide con los resultados de un estudio
sobre a la pandemia de HIN1 realizada en México y Colombia.®

Es importante mencionar que los resultados mostrados tienen la limitacion de no poder
extrapolarlos a toda la poblacién peruana, ya que, no se ha realizado un muestreo de tipo aleatorio.
Estos deben tomarse como resultados preliminares, que sirvan para que se puedan hacer mayores
estudios, incluso tomando en cuenta otras variables que puedan caracterizar de mejor forma las
opiniones por cada grupo poblacional.

En conclusién, la mayoria de los encuestados esta de acuerdo con las medidas gubernamentales
implementadas. Responden estar a favor de que esta es una epidemia/pandemia grave y que el pais,
el sector salud, los hospitales y los médicos no estaban preparados para enfrentarla. Las medidas
mas apoyadas en cuanto a migracion son la aprobacion del cierre de fronteras y el no dejar entrar
a los que estuvieron en China u otros paises con cifras elevadas de casos confirmados con la
COVID-19. Estuvieron de acuerdo que no deben darse eventos masivos por un tiempo, declarar la

salud publica en emergencia y el cierre de los colegios y universidades por un tiempo. Se
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encontraron muchas asociaciones estadisticas de estas percepciones segun el sexo, la edad o el
grado académico.
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