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RESUMEN 

La enfermedad producida por el virus del Zika, hoy en día a generado mucha 

expectativa en varios países del mundo, ya que es considerado una enfermedad grave de 

salud pública, que trae consecuencias especialmente en las gestantes, en por ello que la 

presente investigación tuvo como Objetivo general: Determinar el conocimiento, 

actitudes y prácticas frente al Zika en gestantes atendidas en el Establecimiento de Salud 

Tacalá, 2019. Metodología: Se realizó un estudio de tipo cuantitativo, nivel descriptivo 

de corte transversal; con una población de 150 personas y una muestra de 108 gestantes, 

a quienes, mediante la encuesta, se les aplico un cuestionario de conocimiento, actitudes 

y practicas frente al Zika y sobre características sociodemográficas. Resultados: En 

relación al conocimiento el 79,63% conoce y el 20,37% no conoce, por otro lado en cuanto 

a las actitudes el 78,70% fueron desfavorables y el 21,30 favorables, en relación a las 

practicas 54,63% son desfavorables y el 45,37% son favorables, en cuanto a las 

características sociodemográficas el 33,33% tienen 25 a 29 años, el 87,96% son 

convivientes, el 62,96 se encuentra en el tercer trimestre de gestación, 92,59 se informó 

en redes sociales y el 57,41 recibió información por el obstetra. En conclusión: se pudo 

determinar que la mayoría de las encuestadas tienen conocimiento, pero actitudes 

desfavorables, así como también practicas desfavorables. 

Palabras clave: Actitudes, conocimiento, gestantes, prácticas, zika.  
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ABSTRACT 

The disease caused by the Zika virus, nowadays has generated much expectation 

in several countries of the world, since it is considered a serious public health disease, 

which has consequences especially in pregnant women, which is why the present 

investigation had as General objective: To determine the knowledge, attitudes and 

practices regarding Zika in pregnant women treated at the Tacala Health Establishment, 

2019. Methodology: A quantitative study was carried out, descriptive level of cross-

sectional analysis; with a population of 150 people and a sample of 108 pregnant women, 

to whom, through the survey, a questionnaire on knowledge, attitudes and practices 

regarding Zika and on sociodemographic characteristics was applied. Results: In relation 

to knowledge, 79.63% know and 20.37% do not know, on the other hand, in terms of 

attitudes, 78.70% were unfavorable and 21.30% were favorable, in relation to practices 

54, 63% are unfavorable and 45.37% are favorable, in terms of sociodemographic 

characteristics 33.33% are 25 to 29 years old, 87.96% are cohabiting, 62.96 are in the third 

trimester of pregnancy, 92.59 were reported on social networks and 57.41 received 

information from the obstetrician. In conclusion: it was determined that most of the 

respondents have knowledge, but unfavorable attitudes, as well as unfavorable practices. 

Keywords: Attitudes, knowledge, pregnant women, practices, Zika. 
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I. Introducción. 

La enfermedad producida por el virus del Zika, hoy en día a generado mucha 

expectativa en varios países del mundo, ya que es considerado una enfermedad grave de 

salud pública, que trae consecuencias especialmente en gestantes, pues como se sabe la 

Organización Mundial de la Salud manifiesta que produce malformaciones en el producto 

de la gestación como microcefalia, partos prematuros, aborto espontaneo, en las madres 

puede desencadenar el síndrome de Guiallain Barre, mielitis y/o neuropatías; pues cabe 

resaltar que al inicio, esta enfermedad es asintomática (1). 

 La Organización Panamericana de la Salud (OPS) y la Organización Mundial de 

la Salud (OMS) Publico en 2018, que la enfermedad producida por el virus de Zika, en 

los años 2015 a 2018 ha generado 583 mil 451 y 223 mil 477 casos de los cuales 20 

personas murieron y además se reportó 3.720 casos de síndrome congénito producido por 

este virus, lo que pone en evidencia que las gestantes a nivel mundial no tienen cuidados 

adecuado para prevenir este mal que aqueja a numerosas mujeres gestantes (2). 

En el Perú en el 2017 el Ministerio de Salud (MINSA) manifestó que se reportaron 

recién nacidos contagiados con el virus del zika entre el 2016 y 2017 en tal sentido 7 mil 

895 casos confirmados, de las cuales 273 fueron gestantes con infección del virus, 

producto de ello 20 nacieron con microcefalia y otras complicaciones, por tanto es 

evidente que la población en el Perú en especial en las regiones endémicas con presencia 

del mosquito Aedes, se encuentran vulnerables a contraer el virus por la falta de 

conocimiento y actitudes en las gestantes frente al Zika (3). 

Por otro lado en Piura la Dirección Regional de Salud manifestó en el año 2019, 

que se reportaron 70 casos de Zika, de las cuales cuatro fueron gestantes que estuvieron 
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con tratamiento oportuno, el sub director de dicha entidad manifestó, que se presentaron 

cuatro casos: Dos en los Órganos, uno de Sullana y uno de Piura; además, refirió que a 

pesar de contar con poco personal, se trabajaron con las municipalidades en conjunto, con 

la finalidad de concientizar a la población a tomar las medidas preventivas, puesto que 

esto reflejaría que en la región la población no tiene un buen conocimiento para prevenir 

dicha enfermedad (4). 

El problema sanitario que representa esta patología para la localidad, promueve la 

necesidad de realizar una investigación, que se relacione con el conocimiento, las actitudes 

y prácticas frente al zika en gestantes atendidas en el ámbito de estudio; pues como se 

sabe, este virus viene generando problemas de salud pública en todo el mundo 

especialmente en Piura, lugar donde se encuentran las investigadas, a quienes se les aplico 

un instrumento de recolección de datos previamente estructurado, para poder determinar, 

el conocimiento y el test de Likert para las actitudes y prácticas. 

La realidad problemática que representa para las gestantes el estar en riesgo de 

contraer el virus del Zika, llevó a plantearse la siguiente interrogante ¿Cuáles son los 

conocimientos, actitudes y prácticas frente al Zika en gestantes atendidas en el 

establecimiento de salud Tacalá –Piura, 2019? Y para dar respuesta al enunciado del 

problema, se planeó el siguiente objetivo general: Determinar el conocimiento, actitudes 

y prácticas frente al Zika en gestantes atendidas en el Establecimiento de Salud Tacalá, 

2019.  

Para lograr el objetivo general, se planificaron los siguientes objetivos específicos: 

(a) Identificar el conocimiento frente al Zika en gestantes atendidas en el Establecimiento 

de Salud Tacalá, 2019. (b) Identificar las actitudes frente al Zika en gestantes atendidas 
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en el Establecimiento de Salud Tacalá, 2019. (c) Determinar las prácticas frente al Zika 

en gestantes atendidas en el Establecimiento de salud Tacalá, 2019. (d) Conocer las 

características sociodemográficas frente al Zika en gestantes atendidas en el 

Establecimiento de Salud Tacalá, 2019. 

 La presente investigación se justifica, que la enfermedad producida por el virus 

del Zika en la actualidad viene generando una serie de problemas en la salud pública, en 

especial en las gestantes, produciendo microcefalia en el producto de la gestación, dada 

las circunstancias en el 2019 la Dirección Regional de Salud registró 70 casos confirmados 

de esta enfermedad, de los cuales 4 fueron gestantes, a las que se les aplicó el tratamiento 

oportuno; en tal sentido los datos obtenidos servirán, como línea base para poder fortalecer 

con estrategias de educación en los establecimientos de salud, del mismo modo también 

servirán como punto de referencia para que las futuras investigaciones continúen 

fortaleciendo aún más, los estudios de esta temida enfermedad (4). 

La presente investigación es un estudio de tipo cuantitativo, nivel descriptivo 

simple y diseño no experimental de corte transversal. La muestra estuvo conformada por 

108 gestantes seleccionadas a través del muestreo probabilístico considerando los criterios 

de inclusión y exclusión, a quienes se les aplico un cuestionario de 26 preguntas. La 

información recolectada se registró en una base de datos y a través del programa SPSS 

versión 23, se elaboraron tablas y gráficos estadísticos los que se muestran los resultados 

de la investigación.  

Los resultados de la investigación evidencian en relación al conocimiento sobre el 

virus de Zika en las gestantes, el 79,63% conoce y 20,37% no conoce, por otro lado en 
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cuanto a las actitudes 78,70% fueron desfavorables y21,30 favorables, en relación a las 

practicas 54,63% son desfavorables y 45,37% son favorables, en cuanto a las 

características sociodemográficas 33,33% tienen 25 a 29 años, el 87,96% son 

convivientes, el 62,96 se encuentra en el tercer trimestre de gestación, 92,59 se informó 

en redes sociales y el 57,41 recibió información por el obstetra. 

 El estudio presentado tiene síes capítulos, capítulo I, se presenta la introducción 

del trabajo, la caracterización del problema, el planteamiento del problema, los objetivos 

y la justificación de la investigación; continuando con el capítulo II, se ubica la revisión 

literaria; seguido de un capítulo III, referente a la hipótesis, en el capítulo IV, encontramos 

la metodología utilizada; posteriormente se encuentra el capítulo V, donde se ubican los 

resultados obtenidos respondiendo al objetivo planteado  y en el capítulo VI, ubicamos las 

conclusiones.  
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II. Revisión de la literatura.  

2.1 Antecedentes. 

2.1.1 Antecedentes nacionales. 

Bardales E. (5) 2017 Perú, realizó una investigación titulada Relación entre nivel 

de conocimiento y las prácticas de prevención del Zika en gestante. Hospital las Mercedes 

de Paita, 2017, su objetivo general fue determinar la relación entre nivel de conocimiento 

y las prácticas de prevención del Zika en gestantes atendidas en el Hospital las Mercedes 

de Paita, 2017. El método usado fue no experimental, descriptivo, prospectivo, 

correlacional, cuantitativo y de corte trasversal, con una población de 106 gestantes y una 

muestra de 84 gestantes que cumplieron con los criterios de selección. Los resultados 

determinaron que el 15% tiene un nivel de conocimiento malo y el 44% un nivel de 

conocimiento regular del Zika en gestantes; el 79.8% de las gestantes tienen un nivel de 

prácticas inadecuadas, mientras que el 21,2% tiene practicas adecuadas frente al Zika. 

Concluyó que existe relación altamente significativa entre el nivel de conocimiento y nivel 

de prevención del Zika en gestantes atendidas en el Hospital Nuestra Señora de las 

Mercedes de Paita, 2017. 

 La Madrid F. (6) 2017 Perú, en su investigación denominada Nivel de 

conocimiento y actitudes sobre prevención de la infección con el Virus Zika en las 

gestantes atendidas en consultorio externo de Gineco Obstetricia. Hospital de la Amistad 

Perú – Corea II Santa Rosa – Piura –2016, tuvo como objetivo conocer el nivel de 

conocimiento y actitudes sobre prevención de infección por el Virus Zika en gestantes 
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atendidas en el consultorio externo de Gineco - Obstetricia del mencionado hospital. La 

metodología utilizada fue de tipo descriptivo, temporal, prospectivo, observacional, por 

su técnica de contrastación: Descriptivo no experimental. Los resultados determinaron 

que, respecto a la prevención del Zika, hay un nivel de actitudes incorrectas (27.78%), un 

nivel de actitudes correctas (72.22%). Concluyó que la población estuvo constituida por 

gestantes que tienen nivel secundario (60.56%) y superior (23.33%), se encuentran en el 

segundo trimestre (34.44%) y tercer trimestre del embarazo (44.44%) y son multíparas en 

66.11% 

Rojas E (7) 2018 Perú, en su tesis titulada Conocimiento actitud y práctica de las 

gestantes frente al Zika, en el Centro de Salud I – IV Consuelo de Velasco mayo-agosto 

2017, tuvo como objetivo principal determinar el conocimiento, actitudes y prácticas 

frente al Zika en las gestantes que acuden al centro de Salud IIV Consuelo de Velasco de 

mayo-agosto 2017. Los resultados se obtuvieron de una muestra de 130 gestantes, donde 

el 29.2% presentan una edad de 21 a 25 años, el 26.2% una edad 31 años a más, el 59.23 

% presentó nivel de instrucción secundaria, Se informaron acerca de la enfermedad 

mediante el establecimiento de salud un 53,08% y el 53,1% de las gestantes se informaron 

en el establecimiento de salud. 

       Tairo J. (8) 2017 Perú, investigó sobre el Nivel de conocimiento y actitud preventiva 

sobre el Zika de las gestantes atendidas en el Hospital Regional de Loreto julio a agosto 

2017, su objetivo principal fue determinar el nivel de conocimiento y la actitud preventiva 

sobre el Zika en gestantes atendidas en el Hospital Regional de Loreto. Se realizó un 

estudio de diseño descriptivo, transversal, prospectivo, evaluando a 202 gestantes de 428 
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atendidas en el Hospital Regional de Loreto entre julio a agosto el 2017; aplicando una 

encuesta basada en el cuestionario de la OMS. Los resultados determinaron que el 56.4% 

(114) presentan entre los 20 a 34 años de edad, el 56.4% (114) proceden de la zona urbana, 

el 50.5% (102) con educación secundaria; y el 12.9% (26) les brindaron información sobre 

el Zika durante sus atenciones prenatales. Concluyó que todas las gestantes del Hospital 

Regional de Loreto tienen bajo nivel de conocimiento y actitud preventiva sobre el Zika. 

Arce N, Michuy K, Del Águila C. (9) 2017 Perú, investigaron sobre el 

Conocimiento y percepción de riesgo de enfermar con Zika en gestantes atendidas en la 

Institución Prestadora de Servicios de Salud “Morona Cocha, Iquitos – 2017; el objetivo 

fue determinar la asociación entre el conocimiento y la percepción de riesgo de enfermar 

con Zika en gestantes atendidas en la mencionada institución. La técnica que se utilizo fue 

la entrevista, la misma que se aplicó a 200 gestantes. Los resultados determinaron que del 

100,0% (132) gestantes 75,8 % (100) tienen conocimiento No Adecuado sobre Zika, 

mientras que 24,2 % (32) tienen un conocimiento Adecuado; 77,3% (102) tienen 

percepción de riesgo bajo y 22,7% (30) tienen percepción de riesgo alto de enfermarse 

con Zika. Concluyeron que las gestantes con conocimiento sobre la enfermedad del Zika 

adecuado tendrán percepción de riesgo de enfermar con Zika alto, mientras que gestantes 

con conocimiento inadecuado tendrán percepción de enfermar con Zika bajo. 

Zapatel R. (10) 2019 Perú, en su investigación denominada Nivel de 

conocimientos y actitudes sobre la enfermedad del zika en gestantes que acuden al centro 

de salud materno infantil, Villa María Del Triunfo. Octubre 2017, tuvo como objetivo 

determinar el conocimiento y las actitudes sobre la enfermedad del Zika en gestantes que 

acuden al Centro de Salud Materno Infantil de Villa María del Triunfo. Es un estudio 
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cuantitativo, observacional, descriptivo, transversal y prospectivo, se diseñó una encuesta 

que fue validada en el Perú y aplicada a 97 gestantes. Los resultados determinaron que el 

78.4% de las gestantes tuvo un nivel de conocimientos buenos y el 21.6% tuvo 

conocimiento malo sobre la prevención del Zika. Concluyó que el conocimiento de las 

gestantes frente a la enfermedad fue en su mayoría bueno, sin embargo, ya que Villa María 

del Triunfo es un distrito donde se sabe que existe la presencia del vector, se deben 

focalizar las actividades educativas para mejorar la difusión de la información. 

2.1.2 Antecedentes internacionales.  

Mouchtouri V, Papagiannis D, Katsioulis A. (11) 2017 Grecia. En su 

investigación titulada Conocimientos, actitudes y prácticas sobre la prevención de las 

picaduras de mosquitos y la enfermedad por el virus del Zika en mujeres embarazadas en 

Grecia, tuvo como objetivo examinar el conocimiento, las actitudes y las prácticas sobre 

la prevención de la picadura de mosquito y sobre el Zika en mujeres embarazadas en 

Grecia julio de 2016. El método que utilizó es la encuesta, la misma que fue aplicada a 

573 gestantes. Los resultados obtenidos determinaron que en el 63% de las encuestadas, 

tiene una falta de conocimiento de la trasmisión por vía sexual del Zika y que el 24% 

respondieron que no sabían que la enfermedad durante la gestación ponía en riesgo al feto. 

Además, 18% no tomaba medidas para evitar las picaduras de mosquito. Por ello, llegaron 

a la conclusión que Grecia no es un país afectado por Zika, es un área receptiva para la 

transmisión del virus del Zika, por lo que los planes de preparación para prevenir cualquier 

posible transmisión local futura deberían estar en su lugar. 
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2.2 Bases teóricas de la investigación. 

2.2.1 teorías del conocimiento. 

El conocimiento se representa sintéticamente por todo lo vivido por el ser humano, 

por lo tanto, es cambiante o mejorable de acuerdo al conocimiento que se adquiere día a 

día; además es una variable dependiente que se encuentra bajo condiciones de una variable 

independiente, es por ello que el conocimiento se vuelve aún más complejo, además 

existen distintas teorías acerca de estos temas que se pasaran a detallar a continuación 

(12):  

2.2.1.1 Teoría según Mario Bunge: Refiere que el ser humano capta a través de los 

sentidos, las ideas, enunciados y conceptos, por lo tanto, lo clasifica como 

conocimiento ordinario o vulgar a lo que se refiere es inexacto, limitado a la 

observación y conocimiento científico se refiere a que es cuántico, racional y 

confiable (13). 

2.2.1.2 Teoría constructivista de Jean Piaget: “Manifiesta que el proceso de aprendizaje 

o conocimiento reorganiza las estructuras que existen en cada momento, es decir 

que a través de la experiencia se adquieren nuevos conocimientos más 

estandarizados y efectivos que se fortalecen por los mismos esquemas mentales 

que el ser humano tiene por naturaleza propia, este paradigma considera al 

individuo como un auto regulador que es capaz de absorber información procesada 

obtenida del entorno que lo rodea (14)” 

2.2.1.3 Teoría del empirismo de Hobbes: “Manifiesta que el conocimiento es empírico 

por que se produce a través de las practicas o experiencia adquirida según el estilo 
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de vida y por los por la captación de los órganos del sentido, en otras palabras es 

el conocimiento que se enfatiza la percepción sensorial en la conformación de 

ideas, así mismo para que el conocimiento sea válido debe de ser constatado por 

medio de las experiencias y de esta forma se convierte en base esencial del 

conocimiento propiamente dicho (15)” 

2.2.2 Teorías de la actitud. 

2.2.2.1 Teoría de la autorrepresentación: Esta teoría manifiesta que los individuos, 

especialmente las personas que se autoevalúan o automonitorean en el sentido de 

su actitud o comportamiento con la finalidad de expresar lo mejor de el a la 

sociedad, es por ello que esta teoría plantea que el individuo trata de modificar su 

accionar incorrecto por uno correcto y así dar coherencia de sus actos (16).  

2.2.2.2 Teoría de la disonancia cognitiva: Esta teoría nos manifiesta que el ser humano 

actúa a través de las creencias que interioriza de la vida; en otras palabras, esta teoría 

sustenta que es un estado antipático que se produce cuando dos cogniciones 

(conducta y actitud) son de contrariedad he incoherentes, es por ello que al 

relacionar una conducta coherente con una actitud se modifica el actuar de una 

persona (17). 

2.2.2.3 Teoría de la acción razonada: Esta teoría se sustenta que el individuo actúa por 

medio de un modelo de toma de decisiones pensadas o razonadas, es decir la actitud 

tomada es el resultado de un proceso racionalistico y deliberativo, lo que implica 

varios procesos, además está limitado a actitudes y conductas voluntarias (18).  
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2.2.3. Teorías de la práctica. 

2.2.3.1 Teoría sustentada por Banner P: Manifiesta que la práctica realizada por el ser 

humano es más que un conjunto de comportamientos discretos, es una actividad 

socialmente organizada y coherente que tienen una inclinación por el bien que esta 

explícitamente muy organizado, así mismo se sustenta por el planteamiento de 

Aristóteles donde dice que la práctica se desarrolla con la experiencia vivida por 

el ser humano (19). 

2.2.3.2 Teoría sustentada por Bembibre: Este autor define o sustenta a la práctica “como 

varias maneras de interpretación dependiendo del contexto de manera sustantivo u 

adjetivo partiendo de los dos puntos el principal significado comprende la noción 

de lo que se va a realizar conjuntamente enfocado en el contexto de la base de datos 

obtenidos de los conocimientos adquiridos para obtener buenos resultados (20).”   

2.2.3.3 Teoría sustentada por Melguizo: Manifiesta que las practicas referente al cuidado 

de la salud obtenidas por el individuo son originadas por las mismas necesidades 

indispensables del ser humano para poder subsistir; además manifiesta que los 

cuidados dan lugar a una práctica y hábitos que se forjan dependiendo del lugar 

que los rodea como una práctica adecuada y saludable (21).     
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2.2.4 Marco conceptual.  

2.2.4.1 Definición del virus del Zika. 

Es una enfermedad viral transmitido por un mosquito de la variedad Aedes, cuando 

dicho mosquito portador del virus pica, al mismo tiempo deposita las partículas virales en 

la capa de la piel denominada epidermis y dermis del ser humano, más de un millón de 

personas en todo el mundo son infectadas por este virus, el cual tiene un periodo de 

incubación de 3 a 13 días en personas adultas y con una sintomatología de 2 a 7 días, 

principalmente no son peligrosas en personas no gestantes; ya que las más vulnerables a 

desencadenar ciertas consecuencias son las mujeres en estado gestacional (22). 

2.2.4.2 El virus del Zika en gestantes. 

La infección del virus transmitida por el mosquito del género Aedes, está asociado 

a la microcefalia, abortos espontaneo, síndrome de Guillain Barre, en mujeres en estado 

de gestación; la microcefalia es una malformación que consiste en el desarrollo 

inadecuado del cerebro en el recién nacido caracterizada una circunferencia menor a lo 

normal dependiendo al sexo del recién nacido, dada las circunstancias es impórtante que 

las gestantes en el primer trimestre sean consideradas como vulnerables ante esta 

enfermedad ya que esta etapa se comienza a formar el feto, en el segundo trimestre el 

producto de la gestación esta predispuesta a contraer malformaciones producidas por el 

virus y en el tercer trimestre los porcentajes de contraer efectos en él bebe son menos ya 

el producto se encuentra formado (23). 
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2.2.4.3 Recomendaciones para una mujer géstate frente al virus del Zika. 

La Organización Mundial de la Salud público en el 2016 una serie de 

recomendaciones para las mujeres en estado de gestación ya que además en unos estudios 

se ha demostrado que el virus se encuentra en el semen 24 días después de la manifestación 

sintomática, las presentes recomendaciones son para personas sintomáticas como 

asintomáticas: 

✓ “Mujeres embarazadas o con planes de embarazo, abstenerse de viajar a zonas de 

transmisión activa” (en especial primer trimestre, pero en general en cualquier 

período del embarazo). 

✓ “Hombres y mujeres que vuelven de zonas de transmisión activa de Zika, evitar 

embarazo (anticoncepción) por al menos 6 meses desde su regreso y usar medidas de 

sexo seguro (condón) u abstinencia durante ese período.” 

✓ “Parejas de mujeres embarazadas que vuelven de zonas de riesgo, abstenerse de 

relaciones o practicar sexo seguro al menos hasta el término del embarazo (24).” 

2.2.4.4 Periodo de incubación del virus del Zika. 

El Zika está clasificado dentro de las familias de los flavivirus en cual es trasmitido 

por el mosquito del género Aedes y cuando inocula partículas del virus a través de la 

picadura, el cual tiene un periodo de incubación de 3 a 12 días pos picadura del mosquito 

infectado, dependiendo a ello comienzan a aparecer los primeros síntomas aunque en 

algunos casos puede manifestarse de manera sintomática la cual dura entre 4 a 7 días de 

estado sintomático, a raíz de este periodos de incubación se desprenden una serie de 

sintomatologías (25).  
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2.2.4.5 Manifestaciones clínicas del virus del Zika. 

Según los principales reportes de la Organización Mundial de la Salud las 

manifestaciones clínicas autolimitadas con una intensidad leve y evolución por lo general 

benigna, entre sus característica tenemos fiebre, cefaleas, dolores articulares, erupciones 

cutáneas, conjuntivitis, alergia, artritis con inflamación en las articulaciones pequeñas, 

dolor en la espalda, mialgias y manifestaciones digestivas; todas estas manifestaciones 

clínicas se presentan después de 15 días de haber estado el lugares endémicos con la 

presencia del mosquito del género Aedes (26).  

2.2.4.6 Vías de transmisión del virus del Zika. 

La principal vía de transmisión es por la picadura del mosquito infectado del 

género Aedes en causante además del dengue, la fiebre amarilla y la chikungunya, además 

otras de las vías de transmisión son a través de las relaciones sexuales ya que el virus 

también se puede encontrar en el semen 24 días después de las manifestaciones clínicas, 

así también por medio de las transfusiones sanguíneas, trasplante de órganos, procesos 

perinatales (en el primer y segundo trimestre de gestación), congénito y otras por otras 

secreciones corporales como son la saliva, sudor y orina (26, 27).   

2.2.4.7 Diagnóstico y tratamiento del virus del Zika. 

El diagnostico principalmente se basa en la manifestación clínica y por los 

antecedentes del paciente, así mismo se hace un interrogatorio para poder tener en cuenta 

lugar de procedencia de las últimas semanas y de este modo identificar si es una zona 

endémica con la presencia del mosquito vector; además se debe de realizar un examen de 

laboratorio en sangre pero lamentablemente no fiable la detección ya que pueden aparecer 
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reacciones cruzadas que tergiversan el diagnóstico definitivo, como lo es el del dengue, el 

virus que causa la fiebre amarilla y el virus del Nilo Oxidental (27). 

Con respecto al tratamiento la Organización Mundial de la Salud refiere que los 

principales medicamentos para tatar esta enfermedad son los que se utilizan para la fiebre 

y el dolor de cabeza porque hasta la actualidad no hay un medicamento que ataque de 

forma directa en virus del Zika, sin embargo si los síntomas son muy agresivos la OMS 

manifestó que se debe de acudir a un centro de salud para ser tratado por un médico, 

además manifiesta que las gestantes que viven en zonas endémicas o gestantes que han 

estado en las últimas semanas en lugares endémicos deben de hacerse un control adecuado 

para sí prevenir el desencadenamiento indeseable producto de esta enfermedad (27). 

2.2.4 Prevención del virus del Zika. 

 Muchos países del mundo han generado diversas estrategias de prevención de 

dicha enfermedad que viene acarreando a nivel global en las zonas endémicas donde se 

encuentran los mosquitos del género Aedes que son los vectores portadores del virus del 

Zika; entre ellos tenemos como una de las prevenciones es:  

✓ Evaluar y fortificar el control del vector trasmisor, así como involucrar a la población 

en general a eliminar los residuos de depósito, donde se almacenan reservorios de 

proliferación del mosquito, así como charlas educativas donde se relacionen los 

establecimientos de salud. 

✓ Otra de las recomendaciones seria que la población en conjunto por medio de la 

inspección sectorial de las viviendas elimine la arbovirosis que causa la enfermedad. 
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✓ Abstinencia sexual en personas sospechosas ya que este virus se trasmite a través del 

semen y otros fluidos corporales como son la sangre, saliva y sudor.  

✓ En las gestantes acudir al centro de salud si presentarán alguna manifestación clínica 

en especial en los dos primeros trimestres de gestación, para tratar de evitar las 

consecuencias arriba mencionadas (28).     
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III. HIPÓTESIS. 

La presente investigación no utilizo hipótesis por no ser un estudio correlacional 

explicativo; sin embargo, es de nivel descriptivo, de tipo cuantitativo de corte transversal. 
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IV. METODOLOGÍA 

4.1 Diseño de la investigación 

El diseño de la investigación fue no experimental y por sus componentes de 

medición de conceptos y definición de variable, reúne todas las condiciones de una 

investigación de tipo descriptiva y de corte trasversal, que se clasifica en un estudio 

observacional de base individual que suele tener un doble propósito (descriptivo) (29). 

Esquema.  

 

 

 

 

 

 

 

M: Gestantes del Establecimiento de Salud Tacalá. 

O: Lo que se completa durante el estudio. 

X: Variable conocimiento, actitudes y prácticas. 

4.2 Población y muestra 

4.2.1 Población: 

       Estuvo conformada por 150 gestantes atendidas según el libro de registro del 

establecimiento de salud Tacalá, 2019. 

 

 

ESTABLECIMIENTO DE SALUD TACALA 

 

 

 

Mujeres gestantes 

X                        M 

Entorno cara a cara 

 

 

 

O 
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4.2.2 Muestra:  

Estuvo conformada por 108 gestantes atendidas según el libro de registro del 

establecimiento de salud Tacalá, 2019. 

La muestra se obtuvo aplicando el tipo de muestra probabilística para que la 

muestra sea representativa. Para la obtención del tamaño de la muestra se empleó la 

siguiente formula: 

a) Cálculo de la muestra. 

     𝑍2 *p*q*N 

n =   

(N-1)* 𝐸2  + 𝑍2 *p*q 

 

Dónde: 

Población (N) = 150  

Nivel de confianza (k²) = 95% o 1,96  

Error muestral (e²) = 0.05  

Proporción a favor (p) = 0.5  

Proporción en contra (q) = 0.5 
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Reemplazando la fórmula:  

n=      1.962. 0.5. 0.5. 150 

      (0.052. (150-1)) + 1.962. 0.5. 0.5 

n=      144.06 

      1.3329 

n=     108 

b). Muestreo. 

Se utilizó un muestreo aleatorio simple. Para el cálculo del tamaño muestral se 

consideró un nivel de confianza de 95 % y un error de 5 %. 

Criterios de inclusión 

Los criterios de inclusión fueron: 

• Gestante de cualquier edad que se atiende en el Establecimiento de Salud Tacalá - 

Piura, 2019. 

• Aceptación del consentimiento informado 

Criterios de exclusión 

      Los criterios de exclusión fueron: 

• Gestante que, a pesar de aceptar su participación en el estudio, decida durante la 

entrevista retirarse. 
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4.3 Matriz de operacionalización de variables de conocimientos actitudes y prácticas frente al Zika en gestantes atendidas en      

el Establecimiento de Salud Tácala- Piura, 2019.   

 

VARIABL

E 

DEFINICIÓN 

CONCEPTUAL 

DIMENSIONE

S 

DEFINICION 

OPERACIONAL 

INDICADORE

S 

TIPOS DE 

VARIABL

ES 

ESCALA 

DE 

MEDICION 

RANGOS ITEMS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Conocimien

to sobre el 

Zika. 

 

 

 

 

 

 

 

Es la destreza de 

la persona en el 

desarrollo de su 

inteligencia por 

medio del 

entendimiento, y 

el resultado de ser 

instruido sobre las 

medidas de 

prevención del 

Zika para así 

evitar el contagio. 

(30)  

 

 

 

Síntomas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Trasmisión 

 

 

 

 

 

 

 

 

Complicaciones 

 

 

 

 

Conoce los 

principales síntomas 

del virus del Zika: 

• Fiebre. 

• malestar general. 

• Dolor de cabeza. 

 

 

Las vías de 

trasmisión son las 

siguientes: 

Picadura del 

mosquito Aedes. 

• vía sexual. 

• Vía sanguínea. 

• Transmisión 

trasplacentaria. 

 

Las complicaciones 

que se presentan 

durante esta 

infección, son las 

siguientes: 

• Microcefalia fetal. 

• Daño cerebral. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Conoce 

No conoce 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Cualitativa 

Nominal 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Conoce =1 pt 

 

no conoce = 

0 pts 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Puntuaciones

:  

Conoce:  

6 – 7 pts 

 

No conoce:  

0 – 5 pts 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1,2,3,4,5,6,7 
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Actitudes 

frente al 

Zika. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Es la 

predisposición 

que tiene cada 

gestante frente a 

una situación 

complicada con la 

finalidad de 

prevenir el riesgo 

de contraer Zika. 

(17) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Actitud 

preventiva 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Se puede prevenir 

este virus 

demostrando una 

actitud adecuada y 

colaborar con los 

encargados, como, 

por ejemplo: 

• Autorizar que el 

personal de Salud 

ingrese a la 

vivienda a fumigar 

y abatizar los 

recipientes con 

agua. 

 

• Asistir al 

Establecimiento de 

Salud para el 

tamizaje de Zika. 

 

• Asistir al 

Establecimiento de 

Salud más cercano 

en caso de 

presentar síntomas 

y evitar la 

automedicación. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Favorable 

Desfavorable 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Cuantitativa 

Ordinal 

 

 

 

 

 

 

 

Con escala 

de Likert:  

 

Totalmente 

de acuerdo = 

4 pts. 

 

De acuerdo 

=3 pts 

 

En 

desacuerdo = 

2 pts 

 

Indecisa/ 

dudosa = 1 

pto. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Puntuaciones

: Favorable: 

25- 45 pts  

 

Desfavorable

:  

9- 24 pts 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1,2,3,4,5,6,7

8,9 
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Practicas 

frente al 

Zika. 

 

 

Es lo que se 

realiza mediante 

la guía de una 

persona que como 

acción aplica los 

conocimientos 

teóricos para 

obtener la 

habilidad en un 

trabajo o 

profesión. (20) 

 

 

 

 

 

 

 

Practicas 

preventivas 

 

Se puede prevenir de 

la siguiente manera: 

 

• Uso de repelente. 

• Uso de 

mosqueteros.  

• Tapar 

adecuadamente los 

recipientes de 

agua.  

• Uso de 

preservativo 

durante la relación 

coital. 

 

 

 

 

 

 

 

Favorable 

Desfavorable 

 

 

 

 

 

 

Cuantitativa 

Ordinal 

Utilizando la 

escala de 

Likert 

tomando un 

puntaje de: 

 

Siempre = 

4pts 

Bastante 

frecuente = 

3pts 

A veces = 

2pts 

Nunca o casi 

nunca = 1pts 

 

 

 

Puntuaciones 

 

Favorable: 

21- 50 pts 

 

Desfavorable

: 

10- 20 pts 

 

 

 

 

 

 

1,2,3,4,5,6,7

,8,9,10 

 

 

 

 

Característic

as 

Sociodemog

ráficas y 

Obstétricas 

 

 

 

 

Características 

biológicas, 

socioculturales que 

están presentes en 

la población sujeta 

al estudio, estas se 

pueden medir. (31) 

 

 

Edad 

 

Se evaluó la edad 

actual de la gestante 

en el momento del 

estudio 

17- 22 

22- 27 

27- 32 

32- 40 

 

Cuantitativa 

de razón 

   

 

1 

 

 

Estado civil 

 

Se evaluó el estado 

civil actual de la 

gestante en estudio. 

 

 

Soltera 

Conviviente 

Casada 

 

Cualitativa 

Nominal 

 

   

 

2 

 

Trimestre de 

gestación 

 

Se evaluó el trimestre 

actual de la gestante 

en el momento del 

estudio 

 

 

I (1-13 sem) 

II (14-26 Sem) 

III (27-40  sem) 

 

Cualitativa 

nominal 

   

 

3 
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4.4 Técnicas, instrumentos y procedimientos de recolección de datos 

Técnica 

La técnica que se usó para el presente estudio de investigación, fue la encuesta de 

recolección de datos.  

Instrumento 

El instrumento constó de 5 ítems, el primero recoge las características 

sociodemográficas de las gestantes como edad, procedencia y nivel de instrucción, en el 

segundo el antecedente de haber tenido una enfermedad por vectores como malaria, 

dengue, etc.; en el tercero la recepción de información sobre el Zika, en el cuarto el 

cuestionario de conocimiento que fue elaborado con las recomendaciones de la 

publicación de la OMS para la elaboración de cuestionarios de conocimientos, actitudes y 

prácticas (CAP) sobre el virus de Zika y sus posibles complicaciones 42; el cuestionario 

tiene 5 área, etiología (1 punto), transmisión (4 puntos), síntomas y signos (3 puntos), 

complicaciones (3 puntos) y prevención (3 puntos); con un puntaje total de 14 puntos, se 

operacionaliza de 0 a 7 conocimiento no adecuado y de 8 a 14 conocimiento adecuado 

sobre el Zika; en el quinto ítem una encuesta tipo Likert para evaluar la actitud preventiva 

sobre el Zika, elaborado según el cuestionario de la OMS 42; la encuesta presenta 10 

premisas, 5 positivas y 5 negativas que tienen 5 repuestas: Estoy totalmente de acuerdo, 

estoy de acuerdo, ni de acuerdo ni en desacuerdo, estoy en desacuerdo, estoy en absoluto 

desacuerdo, cada una de ellas tienen un valor de 1 a 5 puntos, siendo una actitud preventiva 

positiva de 40 a 50 y negativa de 0 a 39. 
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Nivel de conocimiento 

➢ ¿Por cuál medio se ha informado sobre el Zika? 

➢ ¿El Zika es una enfermedad contagiosa? 

➢ Si alguien de su casa, vecino, amigo, se enferma de Zika ¿Puede trasmitir la 

enfermedad? 

➢ ¿A quién cree usted que le puede dar esta enfermedad? 

➢ Si una mujer embarazada contrae el virus de Zika, ¿qué riesgos implica ello para el 

feto / bebé? 

Nivel de Actitudes 

➢ ¿La prevención y control del Zika es solo responsabilidad del Ministerio de Salud? 

➢ ¿Usted cree que está en riesgo de contraer el Zika? 

➢ ¿Cree usted que en su estado de gestación es fácil seguir las indicaciones que da el 

ministerio de salud para evitar el Zika? 

Prácticas 

➢ ¿Ante la presencia de agua en el techo, procede a limpiarlo? 

➢ ¿Limpia patios, jardines, espacios que coleccionan agua? 

➢ ¿Realiza la búsqueda de criaderos de zancudos en casa? 

Procedimientos de recolección de datos 

 Luego de la aprobación del proyecto de tesis por los jurados designados por la 

Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Católica Los Ángeles de Chimbote-

Filial Piura, se solicitó el permiso correspondiente al Comité de Ética e Investigación del 

Hospital Regional de Piura; posteriormente se entrevistaron a las gestantes en los pasillos 
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de consulta externa y en hospitalización, se les informó del estudio y después de su 

aceptación a participar en el estudio se les entrevistó. 
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4.5 Plan de Análisis 

Para el análisis estadístico se utilizó el programa estadístico SPSS versión 23. 

Ambas variables fueron evaluadas por separado, a través de estadísticas descriptivas. 

Primero se evaluó el nivel de conocimiento, actitud y practicas frente al zika en gestantes, 

a través técnicas estadísticas descriptivas y se obtuvieron frecuencias absolutas y relativas 

reflejadas en tablas y figuras. En una segunda parte del análisis de los datos, Los datos 

que se obtuvieron fueron codificados y posteriormente procesados en una hoja de cálculo 

del programa Open Office Calc. 
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4.6 Matriz de consistencia 

Título: “Conocimiento, actitudes y prácticas frente al Zika en gestantes atendidas en el Establecimiento de Salud Tacalá, 2019” 

 

 

ENUNCIADO DEL 

PROBLEMA 

 

 

OBJETIVOS 

 

VARIABLES 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

¿Cuáles son los conocimientos, 

actitudes y prácticas frente al Zika 

en gestantes atendidas en el 

Establecimiento de Salud Tacalá, 

de abril a julio 2019? 

 

 

OBJETIVO GENERAL: 

Determinar los conocimientos, actitudes y prácticas frente al Zika en gestantes 

atendidas en el Establecimiento de Salud Tacalá, de abril a julio 2019. 

 

OBJETIVOS ESPECÍFICOS: 

1. Identificar los conocimientos frente al Zika en gestantes atendidas en el 

Establecimiento de Salud Tacalá, 2019. 

2. Identificar las actitudes frente al Zika en gestantes atendidas en el 

Establecimiento de Salud Tacalá, 2019. 

3. Determinar las prácticas frente al Zika en gestantes atendidas en el 

Establecimiento de salud Tacalá, 2019. 

4. Conocer las características sociodemográficas frente al Zika en gestantes 

atendidas en el Establecimiento de Tacalá, 2019. 

    

 
VARIABLES PRINCIPALES: 

 

1. Conocimiento. Es el nivel de comprensión de todo 

aquello que es percibido y aprendido por la mente 

humana (Kimball, 1964). 

 

2. Actitud. Es aquella tendencia o predisposición 

aprendida, más o menos generalizada y de tono 

afectivo, a responder de un modo bastante persistente 

y característico, por lo común positiva o 

negativamente (a favor o en contra), con referencia a 

una situación, idea, valor, objeto o clase de objetos 

materiales, o a una persona o grupo de personas 

(Villoro, 1982). 

 

3. Práctica. Ejercicio que, bajo la dirección de una 

persona, se realiza aplicando los conocimientos 

teóricos para adquirir destreza o habilidad en un 

trabajo o profesión (Porto, 2010). 

 

4. Características Sociodemográficas. Es el conjunto 

de características biológicas, socioculturales que están 

presentes en la población sujeta a estudio, tomando 

aquellas que pueden ser medibles. (Rodríguez, 2017) 
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5. Embarazo. Es el espacio temporal de gestación a 

través del cual se desarrolla dentro de una mujer el 

crecimiento de un nuevo ser. (Ríos & Escobar, 2016) 

 

6. Edad. Es el espacio de tiempo que ha logrado 

sobrevivir una persona. (Real Academia Española, 

2019) 

 

7. Edad gestacional. La edad gestacional es el término 

común usado durante el embarazo para describir qué 

tan avanzado está éste. (Engle, 2006) 

 

8. Grado de instrucción. Es el nivel más elevado de 

estudios realizados o en curso, sin tener en cuenta si se 

han terminado o están provisional o definitivamente 

incompletos. (Departamento de justicia, empleo y 

seguridad social, 2019) 

 

9. Raza. Es definido como aquella situación en la que se 

encuentra una determinada persona respecto de otra en 

concordancia con el ordenamiento jurídico. (Ríos, 

2016) 
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METODOLOGÍA 

 

 

TIPO, NIVEL Y DISEÑO 

 

POBLACIÓN Y MUESTRA 

 

TÉCNICAS E 

INSTRUMENTOS 

 

PLAN DE ANÁLISIS 

 

 

Tipo de Investigación: 

Descriptivo. 

 

Nivel de Investigación: 

Se trata de un estudio 

cuantitativo. 

 

Diseño de la investigación: 

Diseño no experimental. 

 

 

Población: 

150 gestantes atendidas en el Establecimiento de Salud Tacalá, año 

2019. 

 

Muestra: 

La muestra estuvo constituida por 108 gestantes que formaron parte 

del estudio. 

 

Técnica: 

La encuesta. 

 

Instrumentos: 

Cuestionario aplicado a las 

gestantes en estudio. 

 

 

Para el plan de análisis 

se hará uso de la 

estadística descriptiva, 

utilizando gráficos y 

tablas estadísticas. 
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4.7 Principios Éticos 

Consentimiento informado 

A los trabajadores participantes se les explicó sus derechos y responsabilidades. 

Principio de veracidad 

No se alteraron los datos recopilados, la redacción de los resultados que se 

obtuvieron fue objetiva y veraz. Se respetó a la persona encuestada con respecto a su 

respuesta marcada, y a la información que facilitó al brindar información. 

Principio de integridad 

Esta investigación tuvo en cuenta el valor de la justicia en primer lugar porque se 

elaboró bajo los lineamientos establecidos por la universidad, por lo cual la información 

no es plagiada ni copiada ya que la presente investigación está citada con el respectivo 

nombre de los autores.  

Principio de No Maleficencia 

El investigador al realizar el presente informe ha tenido mucho cuidado en no 

perjudicar a la institución y que más bien lo que se desea es aportar a la mejora de la 

misma. 
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V RESULTADOS. 

5.1 Resultados  

Tabla 1 Conocimiento frente a la prevención del zika en gestantes atendidas en el 

establecimiento de salud Tácala - Piura, 2019 

Fuente: cuestionario aplicado 

Se ha logrado determinar los resultados del conocimiento frente al Zika en 

gestantes atendidas en el establecimiento de salud Tacalá-Piura, se obtuvo que de las 108 

gestantes un 79,63% de estas tiene conocimiento frente al Zika asimismo el 20,37% no 

conoce del tema, por lo tanto, estas gestantes están mejor informadas para así puedan 

prevenir un posible contagio y evitar que se desencadenen las posibles complicaciones 

que trae el virus del Zika. 

 

 

 

 

Conocimiento N % 

No conoce  22 20,37 

Conoce 86 79,63 

Total 108 100,00 
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Tabla 2 Actitudes frente al zika en gestantes atendidas en el establecimiento de salud 

Tácala - Piura, 2019 

Actitud N % 

Desfavorable 85 78,70 

Favorable 23 21,30 

Total 108 100,00 

Fuente: cuestionario aplicado. 

Del 100% de los investigados se muestran los resultados de las actitudes frente al 

Zika en gestantes atendidas en el establecimiento de salud Tacalá-Piura, que el 78,70% de 

estas tienen una actitud desfavorable con respecto al Zika, lo que las hace predispuestas a 

desencadenar cualquier riesgo por la forma de actuar mientras que el 21,30% demostraron 

una actitud es favorable demostrando responsabilidad de ello. 
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Tabla 3 Prácticas frente al zika en gestantes atendidas en el establecimiento de salud 

Tácala - Piura, 2019 

Practica N % 

Desfavorable 59 54,63 

Favorable 49 45,37 

Total 108 100,00 

Fuente: cuestionario aplicado 

Con respecto a las prácticas frente al Zika en gestantes atendidas en el 

establecimiento de salud Tacalá-Piura, se ha logrado determinar que el 54,63% de las 

gestantes son desfavorables mientras que 49 gestantes (45,37%) es favorable.” 
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Tabla 4 Características sociodemográficas en gestantes atendidas en el establecimiento 

de salud Tacalá - Piura, 2019. 

  N % 

Edad 16 – 20 

21 – 24 

25 – 29 

30 – 34 

24 

22 

36 

26 

22,22 

20,37 

33,33 

 24,08 

Total 108 100,00 

E. civil Soltera 

Conviviente 

Casada 

12 

95 

1 

11,11 

87,96 

,93 

Total 108 100,00 

Trimestre de gestación  I (1-13 semanas) 

II (14-26 semanas) 

III (27-40 semanas) 

4 

36 

68 

3,71 

33,33 

62,96 

Total 108 100,00 

Medio de información  Establecimiento de salud  

Periódico 

Redes sociales  

Radio 

Familiares 

Amigos  

Otros 

7 

0 

100 

0 

0 

1 

0 

6,48 

,00 

92,59 

,00 

,00 

,93 

,00 

Total 108 100,00 

Información  Amigos 

Padres/familiares 

Obstetra  

Farmacéutico 

Internet/redes sociales 

Ninguna 

1 

4 

62 

3 

38 

0 

,92 

3,70 

57,41 

2,78 

35,19 

,00 

Total 108 100,00 

Fuente: Cuestionario aplicado. 

Del total de las gestantes se logra observar que el 33,33% de estas tienen edades 

entre 25 a 29 años; el 87,96% de las gestantes son convivientes; teniendo que el trimestre 
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de gestación que más se observa es entre 27 a 40 semanas (62,96%); el 92,59% de las 

gestantes se informado por redes sociales; asimismo el 57,41% recibieron la información 

a través de obstetras. 
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5.2 Análisis de resultado. 

La enfermedad producida por el virus del Zika, hoy en día ha generado mucha 

expectativa en varios países del mundo, ya que es considerado una enfermedad grave de 

salud pública que trae consecuencia en especial en gestantes, pues como se sabe la 

Organización Mundial de la Salud manifiesta que produce malformaciones en el producto 

de la gestación como microcefalia, partos prematuros, aborto espontaneo, en las madres 

puede desencadenar el síndrome de Guiallain Barre, mielitis y/o neuropatías; en tal sentido 

se realizó una investigación en gestantes la cual a continuación se presenta el siguiente 

análisis (1). 

En la tabla 01. Los resultados obtenidos acerca del conocimiento frente al zika en 

gestantes atendidas en el establecimiento de salud Tácala – Piura, se obtuvo que el 79,63% 

conoce acerca del tema y mínimo de 20,37% manifestó desconocimiento acerca del zika. 

Resultados similares a los de Zapatel (10) 2019 Lima quien mostro como resultados que 

el 78.4% presento un nivel de conocimiento bueno frente al zika, mientras que un 21,6% 

no conoce acerca del tema. 

Al contextualizar el termino conocimiento, según la teoría constructivista de Jean 

Piaget nos habla del proceso de aprendizaje o conocimiento que reorganiza las estructuras 

que existen en cada momento, es decir que a través de la enseñanza y la experiencia se 

adquieren nuevos conocimientos más estandarizados y efectivos que se fortalecen por los 

mismos esquemas mentales que el ser humano (14), por lo tanto, podemos presumir que 

estas gestantes tienen un significativo conocimiento frente al virus del zika ya que en el 

cuestionario de preguntas se consideró 7 ítems acerca del tema, de los cuales más del 50% 
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respondió correctamente, demostrando tener un buen conocimiento, en consecuencia a 

esto el conocer se representa sintéticamente por todo lo vivido de cada individuo, por lo 

tanto es cambiante o mejorable de acuerdo al conocimiento que adquiere día a día (12) lo 

que refleja que este grupo etario adquiere información adecuada a través de la enseñanza 

y por la experiencia adquirida en la vida cotidiana; en tal sentido se debe exhortar a las 

diversas entidades correspondientes a seguir fomentando la enseñanza y prácticas de cómo 

prevenir esta enfermedad y así disminuir la morbimortalidad materna y perinatal que 

genera este virus letal a nivel global. 

En la tabla 2. Al explorar el segundo objetivo encontramos que la Actitud frente al 

Zika en gestantes atendidas en el establecimiento de salud Tácala - Piura, 2019, el 78,70 

presento actitudes desfavorables y un 21,30% expreso actitudes favorables. Resultados 

diferentes a los de La Madrid (6) 2017 Piura, ya que en su investigación presento que el 

72.22% manifestó actitudes favorables, mientras que un mínimo porcentaje del 27.78% 

reflejo actitudes desfavorables frente al zika. 

Frente a estos hallazgos es preciso hablar de la teoría de la acción razonada, donde 

nos habla que el individuo actúa a través del ambiente donde se encuentra, cogiendo 

modelos de decisiones pensadas y razonadas, en otras palabras, es el resultado del proceso 

racionalistico y deliberado (18); por lo tanto podemos evidenciar que este grupo 

poblacional existe un riesgo latente a contraer la enfermedad del Zika pues a pesar que 

estas gestantes tienen conocimientos adecuados, sus actitudes son inadecuadas para 

afrontar un problema a causa de este virus, pues muchas veces estas actitudes son el 

producto de diversos factores sociales y del ambiente familiar de donde provienen; es por 
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ellos que los centros de salud se debe hacer alianzas con la municipalidad para hacer 

campañas de concientización a la población para que tomen conciencia de que tan grabe 

es el virus de zika.    

En la tabla 3. Con referencia a las Prácticas frente al zika en gestantes atendidas en 

el establecimiento de salud Tácala - Piura, 2019 se obtuvo como resultados que el 54,63% 

presento practicas desfavorable, mientras que un 45,37% tiene practicas favorables frente 

a virus del zika, resultados similares a los de Bardales (5) 2017 Paita, quien mostro como 

resultados que del total de encuestados el 79,8% de gestantes tienen practicas inadecuadas, 

mientras que un mínimo 21,2% presento practicas adecuadas. 

Al hablar de las prácticas que realiza el ser humano, se puede determinar de 

acuerdo a la teoría del empirismo de Hobbes, donde nos habla que el aprendizaje se da a 

través de las practicas o experiencias vividas y por la captación de los órganos del sentido 

a lo largo de la vida (15), de acuerdo a ello podemos deducir que los resultados en ambas 

investigaciones son preocupantes, pues se sabe que las practicas interfieren en el 

conocimiento adecuado o inadecuado, si bien es cierto, es preciso recalcar que este grupo 

etario se encuentra predispuesto a contraer la enfermedad del virus por la mala práctica 

que desempeña, a pesar de tener un buen conocimiento con un 79,63% de total de los 

investigados; es por ello que se debe concientizar a la población a tener un criterio para 

realizar una buena práctica y esmero de cómo prevenir esta enfermedad ya que según la 

teoría sustentada por Melguizo, nos habla que los cuidados dan lugar a una práctica y 

hábitos adecuados y saludables (21) y de este modo tratar de mejorar las prácticas de este 

grupo poblacional. 
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En la tabla 4. Referente a las características sociodemográficas en gestantes 

atendidas en el establecimiento de salud Tácala - Piura, 2019, podemos evidenciar como 

principales resultados que del total de las gestantes investigas se logra observar que el 

33,33% de estas tienen edades entre 25 a 29 años; el 87,96% de las gestantes son 

convivientes; teniendo que el trimestre de gestación que más se observa es entre 27 a 40 

semanas (62,96%); el 92,59% de las gestantes se informado por redes sociales; asimismo 

el 57,41% recibieron la información a través de obstetras. Resultados que se diferenciaron 

a los de Rojas (7) 2018 Piura, quien presento como resultado sobre características 

sociodemográficas que el 29,2% de gestantes tiene entre 21 a 25 años, el 53,1% de las 

gestantes se informaron en el establecimiento de salud y con referente al grado de 

instrucción el 59,25% tienen secundaria completa. 

Es importante considerar los datos de ambas investigaciones ya que las 

características que muestran las gestantes estudiadas, evidenciamos que la mayoría oscilan 

entre 25 a 29 años, que en su mayoría se encuentran el tercer trimestre de gestación, la 

que las hace vulnerables a contraer esta terrible infección del virus del zika, además 

tenemos que tener en cuenta que la Dirección regional de Salud de Piura lugar donde se 

encuentran las investigadas, manifestó que se reportaron 4 casos de zika en gestantes, que 

feliz mente tuvieron tratamiento oportuno en el 2019 (4), además cabe precisar que este 

virus ocasiona malformaciones fetales como la microcefalia y en la madre puede 

desencadenar el síndrome de Guillain Barre y/o mielitis (1), es por ello que a través de 

programas focalizados por el centros de salud y la municipalidad se sigan ofreciendo 

campañas de control del mosquito transmisor del zika, así como también fortalecer más 
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las consejerías de prevención en los centros de salud para la población en general en 

especial las gestantes.    
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VI CONCLUSIONES. 

6.1 Conclusiones.  

• El total de pacientes atendidas en el Establecimiento de Salud Tacalá 108 gestantes 

el 79.63% tiene conocimiento sobre el Zika, por lo tanto, estas gestantes van a estar 

mejor informadas para así prevenir un posible contagio. 

• Se determino del total de pacientes 108 gestantes atendidas en el Establecimiento de 

Salud Tacalá el 78,70% tienen actitudes desfavorables con respecto al Zika, estas 

gestantes pese a que tienen conocimientos tienen sus actitudes insatisfactoriamente 

desfavorables lo que las hace predispuestas a desencadenar cualquier problema ante 

su forma de actuar. 

• El 54.63% del total de pacientes atendidas en el Establecimiento de Salud Tacalá, 108 

gestantes tienen prácticas desfavorables, es preciso recalcar que este grupo etario se 

encuentra predispuesto a contraer la enfermedad del virus por la mala práctica que 

desempeñan las gestantes, a pesar de tener un buen conocimiento. 

• Se determino que de las características sociodemográficas en gestantes atendidas en 

el Establecimiento de Salud Tacalá un 33,33% de estas tienen edades entre 25 a 29 

años, mientras que el 87,96% de las gestantes son convivientes; además el 62,96% de 

las gestantes en su totalidad se han informado por redes sociales. 
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Aspectos complementarios. 

 

 
Fuente: Tabla 1. 

Figura 1. Gráfico en torta del Porcentaje de gestantes según Conocimientos frente al zika 

atendidas en establecimiento de salud Tacalá - Piura, 2019. 
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Fuente: Tabla 2. 

Figura 2. Gráfico en torta del Porcentaje de gestantes según actitudes frente al Zika 

atendidas en establecimiento de salud Tacalá - Piura, 2019. 
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Fuente: Tabla 3. 

Figura 3. Porcentaje de gestantes según practicas frente al Zika atendidas en 

establecimiento de salud Tacalá - Piura, 2019. 
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  Anexos 

Anexo 1: Instrumento de Recolección de Datos 

CUESTIONARIO 

CONOCIMIENTO, ACTITUDES Y PRACTICAS FRENTE AL ZIKA EN 

GESTANTES ATENDIDAS EN……. - PIURA, 2019. 

I) CARACTERÍSTICAS SOCIODEMOGRÁFICAS: 

 

1.1 Apellidos y nombres: ____________________ 

1.2 Edad: _____________ 

1.3 Estado civil: 

a) Soltero b) Conviviente  C) Casado 

1.4 Trimestre de gestación actualmente 

a) I (1-13 sem) b) II (14-26 sem)  c) III (27-40 sem) 

1.5 Medio donde se informó sobre Zika 

a) Establecimiento de salud b) Periódico                         c) Redes sociales    d) 

radio e) alguien de su familia      d) amigos  e) otros  

1.6.  De quien recibió información sobre Zika           

a) Amigos  

b) Padres/familiares  

c) Obstetra 

d) Farmacéutico  

e) Internet/redes sociales 

f) Ninguna de la anteriores………………… 

 

II) CONOCIMIENTO SOBRE ZIKA: 

2.1.- ¿El Zika se puede transmitir a través de las relaciones sexuales? 

a) Si   b) No 

2.2.- ¿El Zika se puede transmitir, debido a la picadura de un mosquito infectado? 

a) Si   b) No 

 

2.3 Si alguien a su alrededor se enferma de Zika, ¿puede transmitir la enfermedad? 
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 a) Si   b) No 

2.4. ¿Síntomas del Zika? 

a) fiebre, dolor de cabeza, diarrea, náuseas y vómitos. 

b) dolor de cabeza, fiebre, escalofríos, sarpullido (rash con prurito), conjuntivitis 

(ojos rojos). 

2. 5.- Una mujer embarazada se puede enfermar de Zika 

a) Si   b) No 

2. 6.- Una mujer embarazada, siempre debe usar preservativo, durante las relaciones 

sexuales 

a) Si   b) No 

2.7.  ¿Una mujer embarazada que tiene Zika, su bebe está en riesgo de nacer con 

microcefalia? 

a) Si   b) No 
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   III- ACTITUDES FRENTE AL ZIKA: 

ACTITUDES Totalmente de 

acuerdo 4  

De acuerdo  

3 

En 

desacuerdo 2  

 

Indecisa/  

Dudosa 1 

1. ¿La prevención del Zika es 

solo responsabilidad del Estado 

peruano- Ministerio de Salud? 

    

2. ¿Usted cree que está en 

riesgo de contraer el Zika? 

    

3. ¿Cree usted que embarazada, 

es fácil seguir las indicaciones 

para evitar el Zika?  

    

4. ¿Crees que se debe usar el 

condón durante todo el 

embarazo? 

    

5. ¿La fumigación, eliminación 

de inservibles es tarea de las 

autoridades de Salud? 

    

6. ¿Usted cree que se deben 

multar a las personas que no 

quieren abrir sus casas para la 

fumigación?  

    

7 ¿El Zika es una enfermedad 

grave para usted y su familia? 

    

8. ¿Si usted se sintiera mal, 

acude al establecimiento de 

salud? 

    

9. ¿Crees que te debes realizar 

despistaje para el Zika? 
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IV. PRACTICA FRENTE AL ZIKA: 

4.1 con qué frecuencia realiza las siguientes actividades? 

Practica 

frente al Zika 

Nunca o casi 

nunca  

A veces Bastante 

frecuente 

siempre 

Limpia los 

recipientes de 

agua con 

escobilla y 

lejía. 

    

Para evitar el 

contagio del 

virus del Zika 

también se 

debe colocar 

mallas en las 

puertas y 

ventanas para 

evitar el 

ingreso del 

mosquito al 

domicilio 

    

La 

abatización es 

una actividad 

muy sencilla, 

eficaz y 

económica 

para evitar se 

transmite el 

virus del Zika 

    

Tapa los 

baldes de 

agua 
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Abatiza el 

agua que 

tiene en 

baldes u otros 

    

Elimina 

basura e 

inservibles de 

la casa, 

llantas o 

recipientes 

con agua 

estancada, etc 

    

Usa 

camisetas y 

pantalones 

manga larga  

    

Usa repelente 

todos los días  

    

Usa 

mosquitero 

    

Uso de 

condón en 

todas las 

relaciones 

sexuales 
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Anexo 2:  

CONFIABILIDAD.  

Alfa 

N de 

elementos 

,721 26 

Se ha logrado determinar que el instrumento es confiable. 

Baremación percentilica 

Técnica utilizada: baremacion percentilica, percentil 50 

Zika Conoce No conoce 

Conocimie

nto 
0-6 

7-8 

 Desfavorable Favorable 

Actitud 9-27 28-36 

Practica 10-20 21-40 
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Anexo 3:  

Formatos de Validación 
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Anexo 4: Solicitud 
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Anexo 5: Consentimiento informado 
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