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RESUMEN

La crisis mundial por la COVID-19 ha traido consigo cambios importantes en la sociedad,
uno de los cambios mé&s importantes fue vivir un tiempo epidemioldgico de aislamiento y
como las familias y sus miembros se adaptaron. El objetivo de esta investigacion es conocer
como este tiempo epidemioldgico de aislamiento por COVID-19 ha influido en las
dimensiones del clima social familiar de los estudiantes de segundo a quinto afio de
secundaria de una institucion educativa particular de la ciudad de Puno en el afio 2020. La
metodologia utilizada corresponde a una investigacion de campo correlacional, en la cual
participaron 181 estudiantes de secundaria de ambos sexos, entre segundo y quinto de
secundaria, quienes cumplieron los criterios de inclusion y para la cual se aplicé un
cuestionario de Tiempo Epidemiolégico de Aislamiento y la Escala de Clima Social Familiar
de Moos y Tricket. La investigacion fue realizada en los meses de setiembre y octubre del
afio 2020, obteniendo los siguientes resultados, 46.4% de los estudiantes que pasaron mayor
tiempo epidemioldgico de aislamiento percibieron un nivel de relaciones familiares
promedio, opuesto a los resultados de los otros dos tiempos, de igual manera un 19.3% de
los estudiantes que pasaron mayor tiempo epidemioldgico de aislamiento percibieron un
nivel de desarrollo familiar promedio, y no percibieron tener un nivel de desarrollo familiar
deficitario, a diferencia de los otros dos tiempos. Por lo que se puede concluir que los
estudiantes que pasaron mayor tiempo epidemioldgico de aislamiento por COVID-19, tienen
una mejor percepcion de su clima social familiar en las dimensiones relaciones familiares y

desarrollo familiar dentro de sus familias.

Palabras Clave: Tiempo epidemioldgico de aislamiento, COVID-19, estudiantes en

cuarentena, clima social familiar.
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ABSTRACT

The global crisis over COVID-19 has brought with it major changes in society, one of the
most important changes was to live an epidemiological time of isolation and how families
and their members adapted to that. The objective of this research is to know how this
epidemiological time of isolation by COVID-19 has influenced the dimensions of the
family social climate of second to fifth year high school students of a particular educational
institution in the city of Puno in 2020. The methodology used corresponds to a correlal
field research, in which 181 high school students of both sexes participated, between
second and fifth of high school, who met the inclusion criteria and for which a
questionnaire of Epidemiological Time of Isolation and the Family Social Climate Scale
of Moos and Tricket was applied. The research was conducted in the months of September
and October 2020, obtaining the following results, 46.4% of students who spent more
epidemiological time of isolation perceived an average level of family relationships, as
opposed to the results of the other two times, equally 19.3% of students who spent more
epidemiological time of isolation perceived an average level of family development , and
did not perceive having a deficit level of family development, unlike the other two times.
So it can be concluded that students who spent more epidemiological isolation time by
COVID-19, have a better perception of their family social climate in the dimensions of

family relationships and family development within their families.

Keywords: Epidemiological isolation time, COVID-19, students in quarantine, family

social climate.
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INTRODUCCION

Los ultimos meses han sido trascendentales a nivel mundial, por la COVID - 19, se sabe
que hasta el dia 03 de mayo del 2021 se registraron 152, 387, 17 casos positivos de COVID-
19 y 3, 195, 624 personas fallecidas en todo el mundo(1), y de acuerdo a la informacién
emitida por el MINSA (2), nuestro pais tiene 1, 818, 689 casos positivos de COVID-19 y
62, 674 fallecidos hasta el dia 03 de mayo del 2021.

Dada la gravedad de la situacion, diversos paises incluido el Per( se vieron obligados a
tomar medidas drasticas como lo fue entrar en tiempo epidemioldgico de aislamiento.
Considerando que muchas familias no estan acostumbradas a pasar tanto tiempo juntos,
este tiempo de aislamiento puede ser positivo o negativo, a esto se le suma las
preocupaciones de los padres, el teletrabajo, la suspension perfecta de sus empleos; los
hijos, el adaptarse a un nuevo sistema de aprendizaje. Se sabe que se ha elevado los indices
de ansiedad y depresion, siendo los padres de familia los méas afectados, esto puede estar

influyendo en alguna dimension del clima social familiar.

Considero que la presente investigacion trata sobre un tema actual y muy importante a nivel
mundial, y tiene relevancia social, porque de acuerdo a sus resultados podemos identificar
como ha sido el clima social familiar de los estudiantes durante este tiempo, y desarrollar
programas de fortalecimiento de relaciones familiares y desarrollo personal para los
estudiantes. Y tiene relevancia cientifica: porque los resultados nos van a permitir conocer
coémo es el clima familiar desde el punto de vista de sus integrantes adolescentes, lo cual
permite identificar si existen factores de riesgo dentro de las familias que predispongan al

adolescente a sufrir de ansiedad, estrés, depresion, entre otros.
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HIPOTESIS

Dado que el tiempo epidemiologico de aislamiento por COVID-19 provoco un cambio
radical en el ritmo de vida y en la convivencia de la mayoria de personas y familias; es
probable que influya en alguna de las dimensiones del clima social familiar de las familias
de los estudiantes de segundo a quinto de secundaria de una Institucion Educativa particular
de Puno 2020.

OBJETIVOS

*  Precisar como fue el tiempo epidemioldgico de aislamiento por COVID-19 para los
estudiantes de segundo a quinto afio de secundaria de una Institucién Educativa

particular de Puno 2020.

*  Precisar como fue el clima social familiar de los estudiantes de segundo a quinto afio
de secundaria de una Institucion Educativa particular de Puno durante el tiempo

epidemiolégico de aislamiento por COVID-19.

* Determinar si existe influencia del tiempo epidemiol6gico de aislamiento por
COVID-19 en las dimensiones del clima social familiar en estudiantes de segundo a

quinto afio de secundaria de una Institucion Educativa particular de Puno 2020.

* Determinar si el tipo de familia con la que han vivido durante el tiempo
epidemioldgico de aislamiento por COVID-19 influye en las dimensiones del clima
social familiar de los alumnos de segundo a quinto de secundaria de una Institucién

Educativa particular de Puno 2020.

*  Determinar si existe influencia del lugar en que han vivido durante tiempo
epidemiolégico de aislamiento por COVID-19 en las dimensiones del clima social
familiar de los estudiantes de segundo a quinto afio de secundaria de una Institucién

Educativa particular de Puno 2020.
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MARCO TEORICO
1. Epidemiologia:

Porta (3) define la epidemiologia como una disciplina cientifica que estudia la causa,
los estados y los procesos de eventos relacionados con la salud de la poblacion, no solo
enfermedades, sino todo problema de salud publica.

Para el analisis adecuado de la informacion epidemioldgica se requiere de un equipo
multidisciplinario conformado por profesionales de diversas areas cientificas, como

profesionales en salud, demografia y estadistica.
1.1 Brote Epidémico:

Es la aparicion repentina de una enfermedad en un lugar especifico y en un

momento determinado (4).

1.2 Epidemia:

Es cuando el brote epidémico de una enfermedad se descontrola y se propaga
activamente, teniendo mas casos positivos de lo esperado en un &rea geogréfica

concreta (4).

Debido a la velocidad de contagio de estas enfermedades, y su capacidad para
aparecer en zonas donde no existian previamente, los sistemas de salud llegan a
colapsar, es por esto que cada enfermedad epidémica requiere una actuacion

especifica en su plan de intervencion, plan de contingencia, y plan de prevencion.

1.3 Pandemia:

Es cuando la epidemia llega a cruzar fronteras entre paises y continentes,
extendiéndose por gran parte o casi todo el mundo (3).

Para Pulido (4) existen dos criterios que se tienen que cumplir dos criterios: Que

afecte a mas de un continente de manera simultanea y que los casos de cada pais ya

no sean importados sino propios por trasmision comunitaria.
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Fue en base a estos criterios mencionados, que el 11 de marzo de 2020, la OMS
calificd la enfermedad COVID-19 como una pandemia, ya que se extendi6 a todos
los continentes, teniendo casos en mas de cien paises del mundo de manera casi

simultanea (5).

Las pandemias tienen una fase en su curva epidemioldgica en la que llegan a su
mayor numero de contagios, posterior a esa fase, la cantidad de contagios va
disminuyendo, en algunos casos hasta desaparecer, y en otros hasta convertirse en
enfermedades endémicas. Cuando esa curva comienza a descender, el tiempo
epidemioldgico de aislamiento se vuelve mas flexible, hasta llegar a un punto en el

que se termina.

1.4 Endemia:

Un virus o enfermedad se catalogan como endémicos cuando siguen teniendo casos
positivos a través del tiempo. Estos casos positivos pueden ser en zonas especificas
como el ébola en Africa o a nivel mundial como el VIH (virus de inmunodeficiencia

humana) causante del SIDA (sindrome de inmunodeficiencia adquirida).

El hecho de que una enfermedad o un virus sea endémico, no significa que sea
incontrolable, significa que tenemos que encontrar una manera de convivir con la
enfermedad, aprender a prevenir contagios, aprender a no estigmatizar ni
discriminar, y aprovechar las nuevas tecnologias para seguir teniendo tratamientos

efectivos y posibles vacunas.

2. Tiempo epidemioldgico de aislamiento:

Es una herramienta de la medicina se usa para separar y restringir el movimiento de
personas y asi lograr que la curva epidemioldgica de contagios de una enfermedad
descienda.

2.1 Aislamiento:

Es la separacion de las personas que dieron positivo a una enfermedad de las

personas que dieron negativo a la misma enfermedad.
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Ventura (6) indica que el primer aislamiento ocurri6 en 1127, cuando las personas
sanas se aislaban de los enfermos de lepra, en el afio 1350 fue utilizada por Europa,
Alemania y Rusia aislando a las personas con peste bubdnica fuera de la ciudad
para evitar contagios, en 1423, Venecia en una isla cred el primer hospital de
aislamiento, donde trasladaban a todos los enfermos de peste bubonica para que

tengan, comida y asistencia, asi como el sacramento de la extrema uncion.

2.2 Cuarentena:

Es la separacion de las personas que han estado expuestas a una determinada
enfermedad contagiosa, en este tiempo de separacion, se determina si fueron o no

contagiadas con la enfermedad (7)

Durante su cuarentena, los posibles contagiados de la enfermedad deben
permanecer alejados en un lugar seguro sin contacto directo con otras personas para
evitar mas contagios. Lo ideal es que en este lugar tengan asistencia médica, techo

y comida (8).

Actualmente se sigue aplicando la cuarentena con la finalidad de evitar que se
propague una enfermedad, y mantiene ese nombre a pesar de que hoy en dia el

periodo de tiempo de aislamiento varia segun la patologia.

2.2.1 Cuarentena a nivel mundial:

Las cuarentenas han sido utilizadas a nivel mundial por cientos de afios, en
1468, Venecia estableci6 una regla, que todos los barcos que querian entrar a
la ciudad, debian permanecer 40 dias en una isla para evitar que traigan

enfermedades a la ciudad (11).

En 2004, China y Canada utilizaron esta medida de aislamiento durante el
brote del primer SARS .

En 2009, la gripe A(H1N1), fue una emergencia internacional en salud

publica, al ser una enfermedad viral que se contagiaba de persona a persona,
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la OMS recomendd medidas para atenuar el impacto de la pandemia, en
algunas ciudades tomaron la cuarentena como media de prevencion (12).

Desde el 2014, este método de aislamiento también esta siendo utilizado en

algunas aldeas de paises africanos debido a el brote de ébola (13).

2.2.2 Cuarentena en Peru:

Garcia (9), revela que en el afio 1833, con la llegada del colera, las autoridades
peruanas de ese momento dieron la orden de que cualquier persona que
provenga de lugares donde existia la enfermedad seria puesto en cuarentena

en laisla de San Lorenzo y en los Lazaretos que se establecian a su lado oeste.

A inicios de 1868 el Peru sufrio una epidemia de fiebre amarilla, focalizada
principalmente en el puerto del Callao, y posteriormente se extendid a los
principales puertos del pais. Durante esta epidemia, los sospechosos de portar
esta enfermedad eran enviados a la isla de San Lorenzo a pasar cuarentena, y
los tripulantes de embarcaciones provenientes de ciudades con la enfermedad
tenian que pasar 15 dias en cuarentena, se estima que 2 500 personas fueron

enterradas en Callao por esta enfermedad (10).

En el afio 1997 en nuestro pais se aprobo la Ley General de Salud, Ley N°
26842, en esta ley, los articulos del 129 al 132 respaldan el decretar una
cuarentena de ser necesario para salvaguardar la salud el pais, en estos
articulos se incluyen la suspensién de trabajos, servicios, produccion y la

restriccion del libre transito de personas y vehiculos (11).

En el afio 2009, nuestro pais plante6 una idea de aislamiento con la llegada
de la pandemia de A(HIN1). Algunas de las medidas tomadas en ese
momento son similares a las de ahora, por ejemplo, las tomadas por la
Sociedad Peruana de Enfermedades Infecciosas y Tropicales: “El lavado
frecuente de las manos, cubrirse la boca al toser y hacer cuarentena voluntaria
las personas que han estado expuestas a este virus A (HIN1), la disminucion
del contacto social innecesario y el evitar en lo posible conglomerados de
personas. Ya se ha mencionado la necesidad de extremar medidas de
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proteccion en el personal de salud, de ser posible con el Equipo de Proteccion
Personal (EPP) completo” (12).

3. COVID-109:

3.1 Virus:

Los virus son una mezcla de ADN o ARN protegida por proteinas y solo pueden
ser tratados y/o combatidos con antivirales para reducir sus efectos (SIDA, COVID-
19) o prevenidos con vacunas (Viruela) (13).

3.2 Coronavirus (CoV):

La OMS define los define como “Los coronavirus son una extensa familia de virus
causantes de enfermedades respiratorias que van desde el resfriado comun al
Sindrome Respiratorio Agudo Severo (SARS)”’(14).

Existen varios tipos de coronavirus, y en base a investigaciones se sabe que siete de
ellos causan infecciones respiratorias en humanos, cuatro pueden causar afecciones
leves como el resfriado, y tres pueden causar afecciones graves: el SARS-CoV,
MERS-CoV y el SARS-CoV-2.

*  SARS-CoV que aprecio en el afio 2002 en China, es el virus
causante del SARS, se extendié a 29 paises, teniendo un total de
8.098 casos y 774 muertes hasta el final de la pandemia a mediados
del 2003 (15).

* MERS-CoV! aparecio en el 2012, es el virus causante del sindrome
respiratorio del Medio Oriente (MERS), tiene prevalencia de
contagios hasta la actualidad, llegando a un total de 2468 casos

positivos y 851 fallecidos a nivel mundial (16).

! Middle East Respiratory Syndrome Coronavirus
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3.3 Virus SARS-CoV - 2:

Es un virus proveniente de la familia de los coronavirus. La OMS informo en
febrero 2020 que el nombre del nuevo virus seria “coronavirus tipo 27 —

mundialmente conocido como SARS-CoV-2 (17).

Guan et al. (18) indican que se eligi6 este nombre porque el virus estd
genéticamente relacionado con el coronavirus SARS-CoV, responsable del brote de
SARS el 2002.

3.4 Enfermedad COVID-19:

Esta enfermedad respiratoria viral conocida como COVID-19 es ocasionada por el
coronavirus tipo 2 o SARS-CoV-2.

Para la OMS (19), es una enfermedad que se caracteriza por ser altamente
contagiosa y que puede ser fatal si no recibe el tratamiento adecuado. Ademas, que,
por la facilidad de su contagio, es muy importante que, si una persona siente los
sintomas de esta enfermedad, se mantenga en aislamiento para no contagiar a los
que lo rodean.

Se la misma manera, la OMS elaboré un listado de los principales sintomas del
COVID-19: fiebre, tos seca y cansancio, otros sintomas menos comunes son dolor
de garganta, dolor de cabeza, dolores musculares, conjuntivitis, diarreas, pérdida
del sentido del olfato o gusto, perdida de color en dedos de las manos y los pies
(29).

Los sintomas graves, por lo que necesitan recibir atencion médica de emergencia
son: Dolores fuertes en el pecho, dificultad para respirar, falta de aire, incapacidad

para hablar o moverse (19).

3.5 Medidas acatadas en Peru a causa de COVID-19:

El 11 de marzo del 2020, mediante el Decreto Supremo N.° 008-2020-SA, se
declar6 la Emergencia Sanitaria a nivel nacional por el plazo de noventa (90) dias
calendario, y se dictaron medidas extraordinarias para la contratacion de personal
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de salud, equipos y medicamentos. para la prevencion y control para evitar la
propagacion de la COVID-19. (20).

3.5.1 Decretos Supremos:

El 15 de marzo, se emiti6 el primer Decreto Supremo N.° 044-2020-PCM:
que declaro al Pert en Estado de Emergencia Nacional por 15 (quince) dias
calendario y dispone el aislamiento social obligatorio, también Ilamado
cuarentena a lo largo de todo el territorio nacional. En este decreto se
menciona que todos tienen derecho a la proteccion de su salud, la de su familia
y de la comunidad, también se menciona la Ley N°26842, y que es
responsabilidad del estado vigilar y promover condiciones que garanticen la
salud de los peruanos (21).

El Decreto Supremo 044-2020-PCM ha sido modificando un total de 12 veces
en los siguientes Decretos Supremos: N°051-2020, N°064-2020, N°075-2020,
N°083-2020, N°094-2020, N°116-2020, N°129-2020, N°135-2020, N°146-
2020, N°151-2020, N°156-2020 y N°162-2020.

3.5.2 Cuarentena Focalizada:

A partir del Decreto Supremo N°116-2020 se dio una cuarentena focalizada
desde el primero de julio del 2020 en siete departamentos del pais (22), con
el Decreto Supremo N°129-2020, se aumentaron dos departamentos mas,
sumandose a los anteriormente mencionados hasta el 31 de julio (23).

Con el Decreto Supremo N°135-2020, se amplio la cuarentena focalizada
hasta el 31 de agosto del 2020, dicha cuarentena comprendia los
departamentos de Arequipa, Ica, Junin, Huanuco y San Martin, y algunas
provincias de Madre de Dios, Ancash, Moquegua, Tacha, Cusco, Puno,
Huancavelica, Cajamarca, Amazonas, y Apurimac (24).

Posterior salieron los Decretos Supremos N2 146-2020, N°151-2020 y N°156-
2020 con los cuales se dio por terminada la cuarenta en algunas ciudades y se

prorrogd la cuarentena focalizada en otros.
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3.5.3 Fin de la Cuarentena 2020:

A partir del Decreto Supremo N°116-2020 se dio por finalizada la cuarentena
el 30 de junio del 2020 en los departamentos de Amazonas, Apurimac,
Ayacucho, Callao, Huancavelica, La Libertad Lambayeque, Lima, Loreto,
Mogquegua, Pasco, Piura, Ayacucho, entre otros después de 105 dias en
aislamiento (22).

Con el Decreto Supremo N°151-2020-PCM se dio por finalizada la
cuarentena el 31 de agosto después de 166 dias en algunos departamentos del
pais dentro de los cuales se encontraban Arequipa y Cusco (25).

Con el Decreto Supremo N°156-2020- PCM se dio por finalizada la
cuarentena en la mayoria de departamentos del Peru incluyendo Puno despueés
de 196 dias, dejando en cuarentena solo las provincias de Abancay del
departamento de Apurimac; Huamanga del departamento de Ayacucho; vy,
Huanuco del departamento de Hudnuco hasta el 31 de octubre de 2020 (26).
Finalmente, el 25 de octubre del 2020 se dio por terminada oficialmente la
cuarentena en todo el territorio nacional con el Decreto Supremo N°162-
2020-PCM (27).

Otra medida importante que se tomo fue la aprobacion del documento normativo
“Orientaciones pedagdgicas para el servicio educativo de Educacion Bésica durante
el aflo 2020 en el marco de la emergencia sanitaria por el Coronavirus COVID-19".
En la cual se establece que las clases seran virtuales, en todas las instituciones

educativas bésicas nacionales y privadas (28).
4. Salud mental en contexto COVID 19:

Diversos estudios informan que este tiempo de aislamiento tendra como consecuencia
efectos psicolégicos negativos, esto incluye sintomas de estrés postraumatico en
personal de salud y pacientes que tuvieron COVID-109.

Brooks et al, (29) llegaron a la conclusion que son varios los factores de riesgo que
como consecuencia podrian generar problemas en la salud mental del personal de salud,
pero algunos investigadores indican que estas consecuencias pueden ser menores si se

cuenta con formacién adecuada y apoyo psicologico.
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Khan et al (30) identifican los factores que aumentan estrés y ansiedad en el personal de
salud durante esta pandemia, los cuales incluyen el miedo a contraer la enfermedad
debido al contacto con personas contagiadas, horarios de trabajo muy extenuantes sin

tener un descanso adecuado.

Khan et al, (31) en otra investigacion llegaron a la conclusion de que esta enfermedad,
su contagio rapido y la alta mortalidad que esta teniendo son desencadenantes de
problemas de salud mental en la poblacion general, si bien es cierto la mayoria de paises
han optado por atender a estas personas a través de llamadas y video llamadas, existe
gran parte de la poblacion afectada que no tienen acceso a internet, a una computadora
o smartphone vy si lo tienen no saben manejar de manera adecuada para poder llevar

estas video llamadas con éxito.

La OMS (32) elabor6 una lista de pautas a considerar para el cuidado de salud mental
durante el COVID-19. Estas pautas estan orientadas por separado a la poblacion en

general, personal de salud, trabajadores, y adultos mayores.

Ho et al.(33) manifiestan que si bien es cierto es muy importante seguir preparando y
capacitando médicos, enfermeros, biélogos, y demas trabajadores de salud, asi como
buscar mejoras en infraestructura y tecnologia para poder hacer frente a esa enfermedad,
también es muy importante trabajar con profesionales de la salud mental para poder
abordar el impacto psicologico que esta enfermedad tendra en la sociedad, recordemos
que este impacto psicolégico puede de cierto modo hacer més dificil la recuperacion de

la crisis que estamos viviendo.
4.1 Salud mental en el Peru en contexto COVID 19:

La situacion que vivimos por el COVID-19 es una situacion nunca antes vista, es
una situacién muy estresante para todos los sectores de la poblacion, tanto para los
que se encuentran trabajando en salud siendo la primera linea de respuesta como
para la poblacion que se encuentra dentro del aislamiento epidemioldgico y tiene

que respetar el distanciamiento social obligatorio.

4.1.1 Salud Mental en Personal de Salud:
El Ministerio de Salud elaboro la “Guia técnica para el cuidado de la salud

mental del personal de la salud en el contexto del COVID-19” (34).
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Disefiada para poder brindar acompafiamiento psicosocial a personal de salud
debido a que, dada la coyuntura nacional, es muy probable que el personal de
salud (médicos, enfermeras, bidlogos, técnicos, entre otros) sientan
emociones negativas como miedo, ira, tristeza, entre otras, también son mas
propensos a desarrollar depresion, a generar estrés agudo, estrés post
traumatico y problemas de ansiedad.

4.1.2 Salud Mental en la Poblacién Afectada, Familias y Comunidad:

El Ministerio de Salud elaboré la “Guia técnica para el cuidado de la salud
mental de la poblacién afectada, familias y comunidad, en el contexto del
COVID-19” (35): cuya finalidad es brindar acompafiamiento psicosocial a las
familias, mediante programas de promocién y prevencion, diagnostico
oportuno, tratamiento y rehabilitacién en Salud Mental, debido a que, el
cuidado de la poblacion en general es muy importante, ya que pueden
experimentar emociones negativas como la desesperanza, frustracion y
enfrentar un miedo a morir que no pueden controlar, siendo propensos a
desarrollar trastornos de adaptacion, episodios depresivos y problemas en sus
relaciones familiares, lo que hace a la familia vulnerable a caer en situaciones
de violencia y maltrato intrafamiliar. No podemos olvidar que muchas
familias han perdido a sus seres queridos, y otras tienen miembros con
COVID-19.

Finalmente el Ministerio de Salud aprobo un plan de salud mental que tiene
como finalidad promover el bienestar de los peruanos a través del cuidado y
autocuidado de la salud mental, elaborado especialmente para el contexto
COVID-19 para los afios 2020 y 2021 (36).

5. Familiay Cuarentena:

Anteriormente en la emergencia sanitaria por la gripe A (HIN1) se tomaron medidas
similares a las actuales, y si bien es cierto la magnitud de esa epidemia es muy diferente
a la actual por COVID-19, en muchos paises optaron por pedir a sus ciudadanos el

aislamiento en sus viviendas para evitar el contagio de esta enfermedad.
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Para Estrada (37), este encierro forzoso por la influenza A (H1IN1) influyo de manera
negativa en las familias, en especial en sus relaciones familiares, ya que los miembros
de las familias en especial los adultos estaban cada vez mas reactivos y a la defensiva,
llegando a tener discusiones fuertes y violentas, sacando lo peor de cada uno
malogrando de cierto modo la buena relacion familiar que tenian antes lo cual

empobrecio sus sistemas familiares.

En palabras de Brazendale et al. (38), el estar en confinamiento dentro del hogar puede
tener repercusiones negativas en el bienestar fisico y psicologico de las familias,
especialmente en sus integrantes méas jovenes como nifios y adolescentes. Esto seria
ocasionado por el cambio tan repentino de rutina diaria, como el ya no hacer actividad
fisica, y ahora tener una vida sentaria y en algunos casos acompafiados de dietas poco

saludables, alteracion en los patrones de suefio y el estrés psicosocial.

De acuerdo a Sprang y Silman (39), medidas como la cuarentena o el aislamiento antes
las enfermedades pandémicas tienen como consecuencia TEPT para los miembros de
las familias, eso seria porque al ser medidas por tiempo prologando, no hay un adecuado
sistema de apoyo que garantice el adecuado cuidado de su salud mental.

5.1 Familiay Cuarentena por COVID-19:

De acuerdo a Ibarra y Pérez (40), el aislamiento social obligatorio ha convertido
el hogar en un centro de confinamiento, en el cual, por mas que la familia se
encuentre dentro de casa, sus miembros se encuentran distanciados entre si por
temor al contagio, por lo que sefialan que este cambio en las rutinas de las familias
afecta la realidad familiar, transformando en varios casos un ambiente saludable
en uno donde predomina la ansiedad, la depresion, el estrés y la irritabilidad por
parte de sus integrantes, especialmente de los adultos, los cuales sienten todo el
peso de la carga familias y econémica.

Ortiz Ramirez(41) también nos sefiala que en este tiempo de aislamiento
obligatorio la carga para muchos padres se esta duplicando en un 100%, lo cual
no solo esta ocasionando que se encuentren mas irritables, sino que en muchas
familias, los hijos mayores han tenido que comenzar a hacerse responsables de
sus hermanos menores, de su cuidado, de su aprendizaje teniendo que estar ellos
al pendiente de las clases virtuales y en muchos casos descuidando las suyas.
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6. Familia:

Pliego y Castro (42), definen la familia es el ndcleo de las sociedades, sin importar su

cultura, nivel socioecondmico, religion o politica.

Martinez (43) la define como la primera organizacion social conocida, ya que su
existencia ha sido comprobada en todos los pueblos y sociedades a lo largo de la historia,
es la base del desarrollo y evolucion de la sociedad, ya que es donde nace, crece y se
desarrolla la persona, adquiriendo la educacion y los valores necesarios para cumplir un

rol positivo para la sociedad.
6.1 Tipos de Familia:

Para Martinez, existen 3 tipos de familias, dependiendo de quienes son los

miembros que la conforman, y cuél es la relacion entre sus integrantes.

6.1.1 La familia nuclear:

Es la unidad familiar tradicional biparental, conformada por un esposo/padre,
una esposa/madre y uno o varios, es el tipo de familia que la sociedad
considera “adecuada” para el desarrollo adecuado de sus miembros, ,por lo
que suelen impulsar a sus integrantes a formar este tipo de familia a futuro
(43).

6.1.2 La familia extensa:

También llamada familia consanguinea, estd conformada por méas de dos
generaciones unidas por lazos de sangre; incluyen hijos, primos, sobrinos,
padres, tios, hermanos y abuelos (43).

Una caracteristica de este tipo de familias es que no solo los padres son los
responsables de la crianza, educacion y cuidado de los hijos, muchas veces
estas tareas son compartidas por demas miembros de familia como los

abuelos, los tios o0 en algunos casos los primos mayores (44)
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6.1.3 La familia monoparental:

Esta conformada por uno de los padres y sus hijos, es decir este padre 0 madre
se hace responsable de la crianza y estabilidad de los hijos. Esto puede ser por
una separacion o divorcio, por el fallecimiento de uno de los padres, o porque
el padre abandono toda responsabilidad desde el principio, convirtiéndose la

madre en madre soltera o viceversa (43).

En este tipo de familia, el padre o madre que se hace responsable de los hijos,
suele tener una carga emocional y econdmica muy fuerte, por lo que en este
tipo de familias es mas comun la existencia de un clima familiar promedio a
malo (44).

7. Clima Social Familiar:

Es la forma en como el individuo percibe las ideas, costumbres y valores que se
encuentran dentro de su entorno familiar, y como estos influyen en la persona como ser
social, ya que su familia es el primer entorno social que la persona conoce y en el que

se desenvuelve.

Para Moos (45), si este clima social familiar es bueno o muy bueno, le permitira a los
miembros de la familia crear una estabilidad emocional que favorecerd su
autodesarrollo, pero si este clima social familiar es malo o muy malo, va a orientar a los
integrantes de la familia a tener un desarrollo personal inadecuado, logrando asi que

tenga dificultades en sus relaciones personales.

Sin embargo, durante los ultimos afios se ha observado que el desarrollo de un buen
clima social familiar es cada vez mas dificil, probablemente por problemas de
comunicacion entre sus miembros, debido a la carga laboral, también la poca realizacion
de actividades recreativas en familia. EI clima social familiar se fundamenta en la

psicologia ambiental.
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7.1 Psicologia Ambiental:

Para Diaz y Zuiiiga (46), la psicologia ambiental es la rama que estudia como el
ambiente fisico y social influyen en la conducta y la vida de las personas.

Es por esto que consideran que el ambiente debe ser estudiado de una manera
profunda para poder conocer, asi como reacciona el hombre en determinados
ambientes.

Una definicion similar es la de Marzal (47), quien nos indica que la psicologia
ambiental es un &rea multidisciplinaria, cuya principal funcién es evaluar el efecto
del entorno fisico y social en el ser humano.

Moos et al, (45) considera que el ambiente en el que el hombre se desarrolla como
un ser sociable, es el que determina su bienestar y su comportamiento con los

demas.

7.2 Clima Social Familiar de Moos:
Moos et al, (45) definen el clima familiar como la percepcion de una persona sobre
como se relaciona y se desenvuelve su propia familia, sobre como funcionan como
familia y sobre como interacttian sus miembros entre si. También pretende describir

las caracteristicas psicosociales de la familia, dividiéndolas en 3 dimensiones.

7.3 Dimensiones del Clima Social Familiar de Moos y Trickett:
Estas dimensiones son parte de la Escala de Clima Social Familiar de Moos y
Trickett (45) , la cual es una de las herramientas més utilizadas a nivel mundial para
medir el clima social de una familia, como interactdan entre sus miembros, que
roles cumplen dentro de la familia, su nivel de interaccién entre los integrantes de

la misma y como estos influyen en el desarrollo personal de sus integrantes.
7.3.1 Relacién:
Esta dimensidn se refiere a las relaciones familiares, es decir evalta el grado

de interaccion conflictiva de la familia, su grado de comunicacién y el de libre
expresion dentro de la familia. Esta conformada por 3 subdimensiones (45).

* Cohesion:
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Se refiere al sentimiento de pertenencia de los miembros de la familia, si
sus miembros se identifican con ella, con sus costumbres, valores y
normas. Y si sus miembros estan compenetrados y se apoyan entre si (45).
* Expresividad:

Se refiere al grado en que los miembros de la familia pueden expresar sus
sentimientos y emociones, ser ellos mismos y actuar libremente, siendo
capaces de dar y recibir el afecto necesario para lograr un adecuado
desarrollo emocional (45).

* Conflictos:
Se refiere al grado en que los integrantes de la familia son capaces de
expresar sus molestias, su célera, sus incomodidades y de cémo la familia
es capaz de solucionar conflictos entre sus miembros (45).

7.3.2 Desarrollo:
Esta dimension se refiere al desarrollo familiar, es decir evalta la importancia
del desarrollo personal y de lo que puede 0 no ser permitido que tiene dentro
de la familia. Estd conformada por 5 subdimensiones (45).

* Autonomia:
Se refiere a la capacidad de cada miembro de la familia de ser
autosuficiente y poder tomar sus propias decisiones basados en sus
pensamientos y creencias (45).

* Actuacion:
Se refiere a como el entorno en el que se desenvuelve un integrante de la
familia (colegio, trabajo) y las actividades que realizan ahi se enmarcan en

una estructura orientada a la accion (45).

* |ntelectual-Cultural:
Se refiere al grado en que la familia permite que sus hijos conversen de
temas politicos, intelectuales, culturales y sociales. Y si realizan algun tipo
de actividad cultural (45).

% Social-Recreativo:
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Se refiere al grado de importancia que la familia le da a participar de
actividades sociales y recreativos y cudl es su nivel de participacion en
estos (45).

* Moralidad-Religiosidad:
Se refiere a la importancia que la familia le da a la formacién de valores

éticos, morales, religiosos y espirituales en cada uno de sus miembros (45).

7.3.3 Estabilidad:
Esta dimension se refiere a la estabilidad familiar, es decir mide el grado de
organizacion de la familia, como es su estructura y cual es el grado de control
que ejercen entre los miembros de la misma. Estd conformada por 2

subdimensiones (45).

* Organizacion:
Se refiere a como es la estructura de la familia, como planifican sus

actividades y como organizan sus responsabilidades (45).

* Control:
Se refiere a como los padres u otros integrantes de la familia toman las
riendas de esta y establecen reglas y procedimientos que los demaés

integrantes deben seguir (45).

7.4 Importancia del Clima Social Familiar:

De acuerdo a Duque y Vieco (48), tener un buen clima social familiar significa que
existe un buen ambiente familiar, en el cual los padres se interesan por sus hijos,
reconocen sus valores, sus habilidades y confian en ellos. Y en el cual los hijos se
forman en valores, teniendo sus responsabilidades claras y sintiéndose valorados
por sus padres, en un ambiente en el cual prima el respeto, pero también se incentiva
a que cada miembro pueda sentirse con la confianza de expresar sus ideas y saber
que va a ser tratado con el mismo respeto que los demas.
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8. Antecedentes de la Investigacion:

8.1 A nivel internacional:

* Lacomba-Trejo, et al. (2020). Valencia — Espafia: Realizaron la investigacion
titulada “Ajuste familiar durante la pandemia de la COVID-19: un estudio de
diadas”. Las conclusiones de este estudio en relacion al clima familiar fueron
que, debido al aumento de ansiedad, depresion y estrés por parte de los
cuidadores o cabezas de familia, estos se vuelven menos tolerantes y
comunicativos con sus hijos, haciendo que la relacion entre los miembros de
familia empeore, lo cual ocasioné que su clima familiar se vuelve negativo. Por
lo que resaltan la importancia crear un clima familiar positivo, en especial en
cuidar y potenciar las relaciones familiares, las cuales de acuerdo a esta
investigacion influyen en el bienestar emocional de cada uno de sus miembros y

se han visto muy afectadas con la pandemia por la COVID-19 (49).

* Calderdn Zufiiga, G. (2020). Durango y Chiapas — México: Realizo el estudio
de investigacion “Percepciones, emociones y comportamiento: nifios, padres y
la adaptacion al espacio y sus efectos en la familia en tiempos de cuarentena”.
Los resultados de su investigacion fueron que la mayoria de familias eran
nucleares al momento de la cuarentena, y sus hijos indican que fue dificil
adaptarse a los cambios de rutina, generando un ambiente en el cual los hijos se
irritaban con mayor facilidad, y percibieron un cambio notorio en las relaciones
padres — hijos. Algo muy importante de este estudio fue que en sus resultados
las familias de Chiapas no consideraron importante el lugar en el cual vivieron
esta cuarentena, mientras que en Durango el 100% de las familias si lo
consideraron importante. El tipo de familia con el cual se vivio la cuarentena
también presenta importancia en la forma como sus miembros percibieron el

ambiente familiar durante el periodo de cuarentena (50).

* Zambrano-Villalba C, Almeida-Monge, E. (2017) Guayas - Ecuador:
Realizaron la investigacion “Clima Social Familiar y su influencia en la
conducta violenta en los escolares”. Las conclusiones de este estudio de
investigacion fueron que las familias con un clima social familiar donde existe

falta de integracién familiar y malas relaciones interpersonales influian
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directamente en la presencia de conductas violenta de los estudiantes. Esto indica
que los estudiantes que tenian un puntaje malo o muy malo en la dimension
relaciones del clima social familiar de Moos, manifestaban una conducta méas
agresiva en la escuela, en especial en la agresion verbal hacia sus demas

comparieros (51).

8.2 A nivel nacional:

* Mejia CR, Quispe-Sancho A, Rodriguez-Alarcon JF, Ccasa—Valero L,
Ponce-Lopez VL, Varela-Villanueva ES, et al. (2020) Peru. Realizaron la
investigacion titulada “Factores asociados al fatalismo ante la COVID-19 en 20
ciudades del Peri en marzo 2020”. Las conclusiones de la investigacion
arrojaron que existian muchas ideas fatalistas entre la poblacion de diferentes
ciudades del pais, la mayoria tenia en la cabeza la idea de que se iban a contagiar
y posteriormente contagiar a sus familiares y amigos. También fueron muchas
las personas que pensaban que de contagiarse iban a entrar en depresion y otras
que de contagiarse tomarian una decision fatal como el suicido. Las mujeres
tuvieron mayores respuestas fatalistas que los varones, y las personas gque son
creyentes de alguna religion tenian el pensamiento de que era el fin del mundo,
a diferencia de las personas que son completamente agndsticas y no lo

relacionaban con ningdn tipo de apocalipsis (52).

* Duefias Marzano RP, y Tello Amancio VI, (2018) Huacho: Realizaron la
investigacion “Clima social familiar de los estudiantes de secundaria de la
Institucion Educativa Héroes del Cenepa N° 20830, Huaura-20/8”. Las
conclusiones de la investigacion fueron que mas de la mitad presenta un clima
social familiar inadecuado en sus tres dimensiones. En la dimension relaciones,
los alumnos obtuvieron bajo puntaje en expresividad, en la dimension desarrollo
los estudiantes obtuvieron menor puntaje en moral-religiosidad y la dimension
estabilidad obtuvieron el puntaje mas bajo en control (53).

* Gonzales — Otoya FG, (2016) Arequipa: Realizd la investigacién “Relacion
entre la Autorregulacion Organismica y el Clima Social Familiar de los

alumnos de la institucion educativa “San Juan Bautista de la Salle”- Arequipa
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2016”. Las conclusiones del estudio de investigacion indicaron que no existia
una relacion significativa entre la Autorregulacion Organismica y el Clima
Social Familiar, pero los datos también arrojaron que la planificacion de
actividades, la organizacion familiar y la pérdida de control dentro de las familias
hacia que cada miembro de la familia trabaje por su cuenta sin tener un fin comun
como familia, esto indicaria que dentro de las dimensiones del Clima Social
Familiar de Moos, Estabilidad es la que menor puntaje obtuvo por parte de los
estudiantes (54).
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CAPITULDO II:
METODOLOGIA
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METODOLOGIA

1. Tipoy nivel de Investigacion:
1.1. Tipo de investigacion:

Es una investigacion de campo.

1.2. Nivel de la investigacion:

Relacionante.

2. Técnicas, instrumentos y material de verificacion

2.1. Técnicas:

Se empleo la técnica del cuestionario, para recolectar la informacion de las variables

“Tiempo Epidemioldgico de Aislamiento” y “Clima Social Familiar”.

2.2. Instrumentos:
2.2.1. Datos Sociodemograéficos:

Se utiliz6 una cédula de datos sociodemograficos para los estudiantes.

FICHA DE DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

Marca con una “X”, solo puedes marcar una opcion:
I. Marca cuantos afios tienes:
- 13 (
- 14 (
- 15 (
- 16 (
- 17 (

Nl N N N N

I1. Indica en que grado estas:
- Segundo A ()
- Segundo B
- Tercero A
- Tercero B

()
()
()
- Cuarto A ()
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- Cuarto B ( )
- Quinto A ()
- Quinto B ()
I11. Género:

- Femenino ()

- Masculino ()

2.2.2. Tiempo Epidemiologico de Aislamiento:
Se utilizé un cuestionario sobre “Tiempo Epidemiologico de Aislamiento”
elaborado por la investigadora, se detalla el instrumento y su validacién en el

punto 4.3.1 (Validacion del instrumento).

TIEMPO EPIDEMIOLOGICO DE AISLAMIENTO

I. ¢En qué ciudad estas viviendo este tiempo epidemioldgico de

aislamiento (cuarentena decretada por el gobierno)?

Marca con una X, puede marcar varias opciones:

I1. Marca todos los meses llevas en tiempo epidemiolégico de aislamiento
(cuarentena decretada por el gobierno):
- Marzo
- Abril
- Mayo

- Julio

(

(

(

- Junio (
(

- Agosto (
(

N N N N N N NS

- Setiembre

I11. Marca con qué familiares estas viviendo este tiempo epidemioldgico de

aislamiento (cuarentena decretada por el gobierno):
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- Mama ()
- Papa ()
- Hermano(s) ( )
- Abuelo(s) ()
- Tio(s) ()
- Primo(s) ()

2.2.2.1. Baremo del Cuestionario “Tiempo Epidemiologico de

Aislamiento”:

Las respuestas seran utilizadas de manera directa en la
investigacion, y seran clasificados en dos grupos.

ftem 1: Respuesta Interpretacion
Lugey Puno Puno
Cualquier otra ciudad. Otra ciudad

Las respuestas seran clasificadas en tres categorias: menor
tiempo, medio tiempo y mayor tiempo.

Para clasificar estas categorias se considero el total del dias que
cada estudiante ha estado en tiempo epidemiol6gico de
aislamiento.

Respuesta Interpretacion

Marzo (15 dias)

Abril (44 dias) Menor tiempo (0 a 105 dias): Menor
Item 2: cantidad de dias que han estado en este
Tiempo Mayo (75 dias) tiempo epidemioldgico de aislamiento.

Junio (105 dias)

Julio (135 dias) Medio tiempo (0 a 166 dias): Més dias
que el menor tiempo, pero menos dias
que mayor tiempo.

Agosto (166 dias)

Mayor tiempo (0 a 196 dias): Mayor
Setiembre (196 dias) | cantidad de dias que han estado en este
tiempo epidemioldgico de aislamiento.
Las repuestas seran clasificadas en tres categorias: familia

item 3: nuclear, familia monoparental y familia extensa.
Tipo de Para clasificar estas categorias se consideré los familiares con los
Familia que cada estudiante ha vivido durante el tiempo epidemiolégico

de aislamiento.
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Respuesta Interpretacion
Mama N
Familia Monoparental: Solo maméa o
papé, con o sin hermano
Papa
Hermano(s) Familia Nucl_ear: Mama y papa, con o
sin hermanos.
Abuelo(s)
. Familia Extensa: Mama y/o papa, con
Tio(s) . '
hermanos y/o abuelos, tios y/o primos
Primo(s)

Fuente: Cuestionario de Tiempo Epidemioldgico de Aislamiento elaborado por la investigadora,
Arequipa (2020).

2.2.3.Clima Social Familiar:
Se utilizo la Escala del Clima Social (FES) - Moos y Trickett (45), que fue
validada en Peru por Ruiz y Guerra, se detalla el instrumento y su validacion

en el punto 4.3.2. (Validacion del instrumento).

ESCALA DE CLIMA SOCIAL FAMILIAR FES — MOOS & TRICKETT.

A continuacion, te presentamos una serie de frases que TU, tienes que leer y
decidir si te parecen verdaderos o falsos en relacion con tu familia.

No hay respuestas correctas o incorrectas.

* Si crees que, respecto a tu familia, la frase es VERDADERA o casi
VERDADERA marca una X en el espacio correspondiente a la \V (verdadero)

* Si crees que la frase es FALSA o casi FALSA marca una X en el espacio
correspondiente a la F (Falso).

Responde verdadero o falso de acuerdo a como TU conoces a tu familia |V|F
1| En mi familia nos ayudamos y apoyamos realmente unos a otros

Los miembros de la familia guardan a menudo sus sentimientos para si
2 | mismos

3| En nuestra familia peleamos mucho

4 | En general ningun miembro de la familia decide por su cuenta
Creemos que es importante ser los mejores en cualquier cosa que

5 | hagamos

6 | A menudo hablamos de temas politicos o sociales en familia

7 | Pasamos en casa la mayor parte de nuestro tiempo libre

Los miembros de mi familia asistimos con bastante frecuencia a la

8 |iglesia
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9| Las actividades de nuestra familia se planifican con cuidado
10 | En mi familia tenemos reuniones obligatorias muy pocas veces

Muchas veces da la impresion de que en casos estamos "pasando el
11 | rato"

12 | En casa hablamos abiertamente de lo que nos parece o queremos

13 | En mi familia casi nunca mostramos abiertamente nuestros enojos

En mi familia nos esforzamos para mantener la i8ndependencia de cada
14 |{uno

15 | Para mi familia es muy importante triunfar en la vida

Casi nunca asistimos a reuniones culturales (exposiciones, conferencias,
16 | etc).

17 | frecuentemente vienen amistades a visitarnos a casa

18 | En mi casa no rezamos en familia

19 | En mi casa somos muy ordenados y limpios

20 | En nuestra familia hay muy pocas normas que cumplir

21 | Todos nos esforzamos mucho en lo que hacemos en casa

22 | En mi familia es dificil "desahogarse"” sin molestar a todos.

En la casa a veces nos molestamos tanto que golpeamos o rompemos
23 |algo

24 | En mi familia cada uno decide por sus propias cosas

25 | Para nosotros es muy importante el dinero que gane cada uno

26 [ En mi familia es muy importante aprender algo nuevo o diferente

27 | Alguno de mi familia practica habitualmente algun deporte

A menudo hablamos del sentido religioso de la Navidad, Semana Santa,
28 | etc.

29 | En mi casa muchas veces resulta dificil encontrar las cosas necesarias
30 [ En mi casa una sola persona toma la mayoria de las decisiones

31 | En mi familia estamos fuertemente unidos

32 | En mi casa comentamos nuestros problemas personales

33 | Los miembros de mi familia, casi nunca expresamos nuestra célera
34 | Cada uno entra y sale de la casa cuando quiere

35 | Nosotros aceptamos que haya competencia y "que gane el mejor”

36 | Nos interesan poco las actividades culturales

37 | Vamos con frecuencia al cine, excursiones, paseos.

38 | No creemos ni en el cielo o en el infierno

39 | En mi familia la puntualidad es muy importante

40| En la casa las cosas se hacen de una manera establecida

Cuando hay que hacer algo en la casa, es raro que alguien sea

41 | voluntario

42 | En casa, si a alguno se le ocurre hacer algo, lo hace sin pensarlo mas.
43 | Las personas de mi casa nos criticamos frecuentemente unas a otras.
44 | En mi familia, las personas tienen poca vida privada o independiente.
45 | Nos esforzamos en hacer las cosas cada vez un poco mejor

46 | En mi casa casi nunca tenemos conversaciones intelectuales

47 | En mi casa casi todos tenemos una o dos aficiones

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPOSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM DE SANTA MARIA

Las personas de mi familia tenemos ideas muy precisas sobre lo que es
48 | bueno o malo

49 | En mi familia cambiamos de opinion frecuentemente
50 | En mi casa se dan mucha importancia a cumplir las normas
51 | Las personas de mi familia nos apoyamos unas a otras

En mi familia, cuando uno se queja, siempre hay otro que se siente

52 | afectado

53 | En mi familia a veces nos peleamos y nos vamos de las manos
Generalmente en mi familia cada persona solo confia en si mismo

54 | cuando surge un problema

En mi casa nos preocupamos poco por los ascensos en el trabajo o las
55 | notas en el colegio

56 | Alguno de nosotros toca algun instrumento musical

Ninguno de la familia participa en actividades recreativas, fuera del
57 | trabajo o el colegio.

58 | Creemos que hay algunas cosas en las que hay que tener fe.

En la casa nos aseguramos de que nuestros dormitorios queden limpios
59 | y ordenados.

60 | En las decisiones familiares todas las opiniones tienen el mismo valor
61 [ En mi familia hay poco espiritu de grupo

62 | En mi familia los temas de pagos y dinero se tratan abiertamente

Si en mi familia hay desacuerdo, todos nos esforzamos en suavizar las
63 | cosas vy lograr paz

Las personas de mi familia reaccionan firmemente al defender sus

64 | propios derechos

65 | En nuestra familia apenas nos esforzamos para tener éxito.

Las personas de mi familia vamos con frecuencia a la Biblioteca o

66 | leemos obras literarias

Los miembros de mi familia asistimos a veces a cursillos y clases por
67 | aficion o por interés.

En mi familia cada persona tiene ideas distintas sobre lo que es bueno o
68 | malo

69 | En mi familia estan claramente definidas las tareas de cada persona

70 | En mi familia cada uno tiene libertad para lo que quiera

71 | Realmente nos llevamos bien unos con otros.

72 | Generalmente tenemos cuidado con lo que nos decimos.

73 | Los miembros de la familia estamos enfrentados unos con otros.

En mi casa es dificil ser independiente sin herir los sentimientos de los
74 | demas

"Primero es el trabajo, luego es la diversion” es una norma en mi

75 | familia.

76 | En mi casa ver television es mas importante que leer.

77 | Las personas de nuestra familia salimos mucho a divertirnos.

78 | En mi casa leer la Biblia es algo importante.

79 | En mi familia el dinero no se administra con mucho cuidado.

80 | En mi casa las normas son muy rigidas y "tienen™ que cumplirse.
81 | En mi familia se concede mucha atencion y tiempo a cada uno.
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En mi casa expresamos nuestras opiniones de modo frecuente y
espontaneo.

En mi familia creemos que no se consigue mucho elevando la voz.

En mi casa no hay libertad para expresar claramente lo que se piensa.
En mi casa hacemos comparaciones sobre nuestra eficacia en el trabajo
0 el estudio.

A los miembros de mi familia nos gusta realmente el arte, la musica o la
literatura.

Nuestra principal forma de diversion es ver la television o escuchar
radio.

En mi familia creemos que el que comete una falta, tendré su castigo.
En mi casa generalmente la mesa se recoge inmediatamente después de
comer.

En mi familia, uno no puede salirse con la suya.

82
83
84

85

86

87
88

89
90

2.2.3.1. Baremos de la Escala de Clima Social Familiar (FES) de
Moss y Trickett:

Puntaje Relacion Desarrollo Estabilidad Categoria

70a80 21 a Mas 33 a Mas 18 Excelente
65 20 32 17 Buena

56 a 60 19 30a31 16 Tlendea
Buena

41 a55 143218 25a29 11a15 Promedio
31a40 12a13 19a24 8al0 Mala

0a30 0all 0al8 0a7 Deficitaria

Fuente: Escala del clima social familiar (FES), autores: R. H. Moos. y E. J. Trickett

estandarizado por Cesar Ruiz Alva y Eva Guerra en 1993 — Lima, Peru (45).

2.3. Cuadro de Coherencias:

ESTRUCTURA

VARIABLE | INDICADOR TECNICA INSTRUMENTO DEL
INSTRUMENTO

. Lugar donde
-Ilf-;?cr;;ir)noiolégico Vivié durante el Cuestionario de
i . . Tiempo i
de Tiempo Cuestionario mpo | jtem 1
Aislamiento [EPidemiologico Epidemiologico
de Aislamiento de Aislamiento
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Dias en Tiempo
Epidemioldgico item 2
de Aislamiento
Tipo de Familia
con la que vivio
dt_Jrante el fter 3
Tiempo
Epidemiolodgico
de Aislamiento
ESTRUCTURA
VARIABLE | INDICADOR TECNICA |INSTRUMENTO DEL
INSTRUMENTO
1,2,3,11, 12, 13,
21, 22, 23, 31, 32,
iy 33,41, 42, 43, 51,
Relacion
52, 53, 61, 62, 63,
Escalade |[/1,72,73,81,82,
83.
Clima 1757678, 14,
) 15, 16, 17, 18, 24,
Social
Cima 25, 26, 27, 28,
, . Familiar de 134, 35, 36, 37, 38,
Social Cuestionario
Desarrollo 44, 45, 46, 47, 48,
Familiar Moosy 54, 55, 56, 57, 58,
) 64, 65, 66, 67, 68,
Trickett. — FES
74,75, 76, 77, 78,
84, 85, 86, 87, 88.
9, 10, 19, 20, 29,
30, 39, 40, 49, 50,
Estabilidad
59, 60, 69, 70, 79,
80, 89, 90.

3. Campo de verificacion

3.1. Ubicacion espacial:
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El estudio se realizd en una institucion educativa particular de la ciudad de Puno.

3.2. Ubicacion temporal:

Es un estudio coyuntural al 2020, realizado en los meses de setiembre y octubre del
2020.
3.3. Unidades de estudio:

Estudiantes de segundo a quinto afio de secundaria pertenecientes a una Institucion

Educativa particular de la ciudad de Puno.

3.4. Universo:

Esta compuesto por estudiantes varones y mujeres del segundo al quinto afio de

nivel secundario de una Institucion Educativa particular de la ciudad de Puno.

3.5. Muestra:

El método de muestreo utilizado se considera censal, trabajando con 181
estudiantes entre varones y mujeres, de segundo, tercero, cuarto y quinto afio de
secundaria, todos pertenecientes a la Institucion Educativa, es decir el 100% del

universo.

3.2.1 Criterios de Inclusion:
*  Todos los estudiantes matriculados de segundo a quinto afio de secundaria
en la Institucion Educativa.
* Todos los estudiantes cuyos padres/tutores firmen el consentimiento
informado.

3.2.2 Criterios de Exclusién:
*  Estudiantes matriculados en otros grados.
*  Estudiantes cuyos padres/tutores no hayan firmado el consentimiento

informado.
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4. Estrategia de recoleccion de datos:
4.1. Organizacion:

Se converso con el director de la institucion educativa, el cual autorizo que se realice
la presente investigacion en la institucion a su cargo. Seguido a eso se coordin con
la psicologa de la institucion sobre el consentimiento informado y también se acordo
que se conversaria con los tutores para poder aplicar las encuestas de manera virtual

durante la hora de tutoria.

Ambos cuestionarios fueron convertidos a un formato virtual mediante “Google
Forms”, plataforma de facil acceso para la poblacion de estudio mediante un Unico

link de acceso.

4.2. Recursos

4.2.1 Recursos Humanos
Investigadora Psicologa Liliana Neyra Cuentas
4.2.2 Recursos Materiales
* Que los alumnos tengan acceso a internet mediante computadora, laptop,
Tablet o smartphone.
* Que la investigadora tenga acceso a una laptop o computadora para poder

tener acceso a la base de datos con las respuestas de la encuesta.

4.3. Validacion de los instrumentos

4.3.1. Cuestionario sobre Tiempo Epidemioldgico de Aislamiento:
* Autor: Liliana Neyra Cuentas
* Descripcion: Es un cuestionario que consta de 3 items cuya finalidad es
recolectar datos especificos sobre la variable tiempo epidemioldgico de
aislamiento:
- [tem 1: Una pregunta abierta para recolectar informacion sobre la
ciudad en la que la persona vivio este tiempo epidemioldgico de

aislamiento.
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- ltem 2: Una pregunta de opcion multiple para recolectar
informacidn sobre cuantos dias esta persona ha estado en tiempo
epidemioldgico de aislamiento.

- ltem 3: Una pregunta de opcion multiple para recolectar
informacion sobre los familiares con las que esta persona ha
vivido durante el tiempo epidemiolégico de aislamiento.

* Interpretacion:
- Los datos recolectados en el primer item seran utilizados de manera
directa en la investigacion, y serén clasificados en dos grupos:

1. Puno

2. Otra ciudad

- Los datos recolectados en el segundo item seran clasificados en tres
categorias: menor tiempo, medio tiempo y mayor tiempo.

Para clasificar estas categorias se considero el total del dias que cada

estudiante ha estado en tiempo epidemioldgico de aislamiento de la

siguiente manera:

1. Menor tiempo: Menor cantidad de dias que han estado en este
tiempo epidemioldgico de aislamiento.

2. Medio tiempo: Mas dias que el menor tiempo, pero menos dias
gue mayor tiempo.

3. Mayor tiempo: Mayor cantidad de dias que han estado en este
tiempo epidemioldgico de aislamiento.

- Los datos recolectados en el tercer item seran clasificados en tres
categorias: familia nuclear, familia monoparental y familia extensa.
Para clasificar estas categorias se considerd los familiares con los que
cada estudiante ha vivido durante el tiempo epidemiologico de
aislamiento de la siguiente manera:

1. Familia nuclear: Estudiantes que han vivido este tiempo
epidemioldgico de aislamiento con su mama, papa Yy
hermanos.

2. Familia monoparental: Estudiantes que han vivido este tiempo
epidemiolégico de aislamiento, solo con su mama o su papa 'y

sus hermanos.
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3. Familia extensa: Estudiantes que han vivido este tiempo
epidemioldgico de aislamiento con su mama o su papa, o
ambos y sus hermanos, abuelos, tios y primos.

* Validacion:
El cuestionario para la variable “Tiempo Epidemioldgico de
Aislamiento” fue validado mediante juicio de expertos, los cuales
evaluaron cada item con base en las caracteristicas de suficiencia,
claridad, coherencia y relevancia. Obteniendo la aprobacion de los
expertos, por lo que el instrumento validado podra ser explorado y
aplicado para recolectar informacion sobre esta variable en la presente

investigacién (Anexo 5).

4.3.2. Escala de Clima Social Familiar (FES):

* Autores: Rudolf H. Moos, Bernice S. Moos y Edison J. Trickett.

* Descripcion: La escala consta de 90 items. Esta conformada por 10 sub
escalas las cuales miden tres grandes dimensiones: Relaciones,
Desarrollo y Estabilidad (45).

* Calificacion: La calificacion se realiza asignando un punto con cada
coincidencia de la respuesta del sujeto con la clave de calificacion y
asignando 0 puntos a las no coincidencias. El puntaje por dimensiones,
se obtiene sumando los puntajes obtenidos en las escalas comprendidas
en cada dimension del instrumento (45).

* Validacion: Ruiz y Guerra (1993), realizaron un estudio con 100 jévenes

y 77 familias donde se probo la validez de la prueba correlacionandola
con la prueba de Bell, en el area de Ajuste en el Hogar y con el TAMAI
(Test Autoevaluativo Multifactorial de Adaptacion Infantil) (45).
Fue estandarizado en la ciudad de Lima, aplicandola a 139 adolescentes
de 17 afios aproximadamente. Se utilizd el método de Consistencia
Interna, donde resulto una media de 0,91, obteniendo asi un buen nivel
de Confiabilidad del Instrumento, en el Test-retest con dos meses de
lapso, los coeficientes eran de 0,86 en promedio, variando de 3 a 6 puntos
(45).
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4.4. Criterios para el manejo de resultados:

Una vez recolectados los datos de ambas variables, estos fueron sistematizados
creando una matriz de base de datos en el programa Microsoft Excel 360 (Office
360).

Una vez obtenidos los resultados de ambas variables se procedio a importar los datos
el Excel al paquete estadistico Statistical Package for the Social Sciences conocido
como SPSS para posteriormente realizar la verificacion de la hipotesis, para la cual
utilizamos la prueba estadistica de Chi Cuadrado (X?), para establecer si existe 0 no
una relacion entre el Tiempo Epidemioldgico de Aislamiento y el Clima Social

Familiar.
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CAPITULOQO III:
RESULTADOS Y DISCUSION
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RESULTADOS

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

TablaN° 1
Edades
Estudiantes %
Edades 13 25 13,8
14 45 24.9
15 44 24.3
16 55 30,4
17 12 6,6
Total 181 100,0

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)

La tabla N° 1 nos muestra que de los 181 estudiantes que representa el 100% de la muestra,
la mayoria son estudiantes de 16 afios con un 30.4%, seguido por estudiantes de 14 afios con
un 24,9%, de 15 afios con un 24,3% y de 13 afios con un 13.%. Los estudiantes con 17 afios
son la minoria con un 6.6% del total.
Grafico N° 1:
Edad

=, Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)
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Tabla N° 2:
Género
Estudiantes %

Género Femenino 106 58,6

Masculino 75 41,4

Total 181 100,0

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)

La tabla N° 2 nos muestra que de los 181 estudiantes que representa el 100% de la muestra,
la mayoria son mujeres con un 58.6% seguidas por los varones con un 41.4% del total de la

muestra.

Grafico N° 2:

Género

m Femenino = Masculino

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)
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Tabla N° 3:
Grado

Estudiantes %

Grado Segundo 37 20,4
Tercero 42 23,2
Cuarto 39 21,5
Quinto 63 34,8
Total 181 100,0

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)

La tabla N° 3 nos muestra que de los 181 estudiantes que representa el 100% de la muestra,
la mayoria son alumnos de quinto de secundaria con un 34,8%, seguido por alumnos de
tercero con 23,2% y de cuarto con 31,5%. Teniendo en Gltimo lugar a segundo de secundaria

con un 20.4% del total de la muestra

Grafico N° 3:
Grado

215

m Segundo = Tercero = Cuarto = Quinto

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)
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TIEMPO EPIDEMIOLOGICO DE AISLAMIENTO
Tabla N° 4:

Tiempo Epidemiolégico de Aislamiento

Estudiantes %
Menor Tiempo 23 12,7
Tiempo Medio Tiempo 61 33,7
Mayor Tiempo 97 53,6
Total 181 100,0

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)

La tabla N° 4 nos muestra que de los 181 estudiantes que representa el 100% de la muestra,
en su mayoria han estado en mayor tiempo epidemiologico de aislamiento, es decir 196 dias,
siendo el 53.6%, del total de la muestra, esto se debe a que estos estudiantes pasaron el
tiempo epidemioldgico de aislamiento en la Ciudad de Puno, en la cual la cuarentena
decretada por el gobierno termino el 30 de setiembre de acuerdo al Decreto Supremo N°156-
2020-PCM .

En segundo lugar, tenemos a los estudiantes que pasaron medio tiempo epidemioldgico de
aislamiento, es decir 166 dias, con un total de 33.7% de la muestra, esto se debe a que estos
estudiantes pasaron el tiempo epidemioldgico de aislamiento en lugares donde la cuarentena

termino el 31 de agosto de acuerdo al Decreto Supremo N°135-2020-PCM.

Por Gltimo, tenemos una menor cantidad de estudiantes aquellos que pasaron menor tiempo
epidemioldgico de aislamiento, es decir 105 dias con un 12,7% del total de la muestra, estos
estudiantes pasaron el tiempo epidemioldgico de aislamiento en lugares donde la cuarentena
termino el 30 de junio de acuerdo al Decreto Supremo N°116-2020-PCM.
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Grafico N° 4:
Tiempo Epidemioldgico de Aislamiento

12.7

= Menor Tiempo = Medio Tiempo = Mayor Tiempo

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)
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Tabla N°5:
Tipo de Familia con la cual vivieron durante el Tiempo Epidemioldgico de
Aislamiento
Estudiantes %
Familia Nuclear 84 46,4
Familia Monoparental 20 11,0
Vaélido
Familia Extensa 77 42,5
Total 181 100,0

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021).

La tabla N° 5 nos muestra que de los 181 estudiantes que representa el 100% de la muestra,
en su mayoria han vivido este tiempo epidemioldgico de aislamiento en una familia nuclear,
siendo el 46.4% del total de la muestra.

En segundo lugar, tenemos a los estudiantes que vivieron este tiempo epidemiolégico de

aislamiento en una familia extensa, con 42.5% del total de la muestra.

Teniendo como menor cantidad de estudiantes aquellos que vivieron este tiempo
epidemioldgico de aislamiento en una familia monoparental, con un 11% del total de la

muestra.
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Gréafico N° 5:

Tipo de Familia con la cual vivieron durante el Tiempo Epidemioldgico de
Aislamiento

= Familia Nuclear = Familia Monoparental = Familia Extensa

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)
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Tabla N° 6:

Lugar donde vivieron el Tiempo Epidemioldgico de Aislamiento

Estudiantes %
Puno 115 56.9
Arequipa 41 26
Lugar  Fuera de Puno Lima 18 66 12.2 43.1
Cusco 7 4.9
Total 181 100,0

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021).

La tabla N° 6 nos muestra que de los 181 estudiantes que representa el 100% de la muestra,
en su mayoria han vivido este tiempo epidemioldgico de aislamiento en Puno, siendo el

56,9% del total de la muestra.

La tabla también nos muestra que los estudiantes que vivieron este tiempo epidemioldgico
de aislamiento fuera de Puno fueron el 43,1% de la muestra, dentro de los cuales un 26% de
los estudiantes vivid este tiempo en la ciudad de Arequipa, seguido con un 12,2% de los
estudiantes vivio en la ciudad de Lima y por Gltimo un 34,9% de estudiantes vivieron este

tiempo epidemiol6gico de aislamiento en la ciudad de Cusco.
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Gréafico N° 6:

Lugar donde vivieron el Tiempo Epidemioldgico de Aislamiento

= Puno = Arequipa =Lima = Cusco
Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)
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CLIMA SOCIAL FAMILIAR

Tabla N° 7:

Dimension Relaciones Familiares

Estudiantes %
Deficitaria 13 7,2
Mala 16 8,8
Promedio 134 74,0
Nivel Tiende a Buena 13 7,2
Buena 3 1,7
Excelente Z 11
Total 181 100,0

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021).

La tabla N° 7 nos muestra que de los 181 estudiantes que representa el 100% de la muestra,
en su mayoria percibieron un nivel de relaciones familiares promedio con un 74% del total

de la muestra.

La tabla también nos muestra que existe un total de 8.8% de estudiantes perciben un nivel

de relaciones familiares mala.

Seguido tenemos un total de 7.2% de estudiantes que perciben tener un nivel de relaciones
familiares deficitario, al igual que un 7.2% de estudiantes perciben un nivel de relaciones

familiares con tendencia a ser bueno.

Por ultimo, tenemos un total de 1.7% de estudiantes que perciben un nivel de relaciones
familiares bueno, seguido de un 1.1% de estudiantes que perciben tener un nivel de

relaciones familiares excelente.
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Grafico N° 7:
Dimension Relaciones Familiares

80.0
74.0
70.0
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50.0
40.0
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Deficitaria Mala Promedio Tiende a Buena Excelente
Buena

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)
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Tabla N° 8:

Dimension Desarrollo Familiar

Estudiantes %
Deficitaria 3 1,7
Mala 36 19,9
Promedio 64 35,4

Nivel

Tiende a Buena 38 21,0
Buena 40 22,1
Total 181 100,0

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021).

La tabla N° 8 nos muestra que de los 181 estudiantes que representa el 100% de la muestra,
en su mayoria percibieron un nivel de desarrollo familiar promedio con un 35.4% del total

de la muestra.

Seguido tenemos un total de 22,1% de estudiantes que perciben tener un nivel de desarrollo
familiar bueno y un 21% de estudiantes perciben un nivel de desarrollo familiar con

tendencia a ser bueno.

Por altimo, tenemos un total de 19.9% de estudiantes que perciben un nivel de desarrollo

familiar malo y un 1.7% de estudiantes perciben un nivel de desarrollo familiar deficitario.

La tabla también nos muestra que no hay estudiantes que perciban un nivel de desarrollo

familiar excelente.
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Gréafico N° 8:
Dimension Desarrollo Familiar
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Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)
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Tabla N° 9:

Dimension Estabilidad Familiar

Estudiantes %
Deficitaria 12 6,6

Mala 26 14,4

Nivel  Promedio 138 76,2
Tiende a Buena 5 2,8

Total 181 100,0

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021).

La tabla N° 9 nos muestra que de los 181 estudiantes que representa el 100% de la muestra,
en su mayoria percibieron un nivel de estabilidad familiar promedio con un 76.2% del total

de la muestra.

Seguido tenemos un total de 14.4% de estudiantes que perciben tener un nivel de estabilidad
familiar malo y un 6.6% de estudiantes perciben un nivel de estabilidad familiar deficitario.

Por altimo, tenemos un total de 2.8% de estudiantes que perciben un nivel de estabilidad

familiar con tendencia ser bueno.

La tabla también nos muestra que no hay estudiantes que perciban un nivel de estabilidad

familiar bueno ni excelente.
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Gréafico N° 9:

Dimension Estabilidad Familiar
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Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)
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RELACION ENTRE TIEMPO EPIDEMIOLOGICO DE AISLAMIENTO Y
DIMENSIONES DEL CLIMA SOCIAL FAMILIAR

Tabla N° 10:

Relacion entre Tiempo Epidemiologico de Aislamiento y la dimension Relaciones

Familiares
Relaciones Familiares Total
s Q o © 8 s
[ [
AT 1o T
oA VILICY -/
a) o © L
© Menor 1,7% 3,3% 7,7% 12, 7%
© Tiempo
8 e
S g ]
E% = Medio 50% 50% 199% 28% 0,6% 0,6% 33,7%
&gg Tiempo
< <
E. Mayor 06% 06% 464% 44% 1,1% 0,6% 53,6%
Tiempo
Total 72% 88% 740% 72% 17% 1,1% 100,0%

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021).

P<0.05 P=0.00117

La tabla N° 10 nos muestra que del 12,7% de estudiantes que terminaron la cuarentena el 30
de junio, es decir pasaron un menor tiempo epidemioldgico de aislamiento (105 dias), en su
mayoria con un .7% perciben tener un nivel promedio, seguidos por un 3.3% que percibe un
nivel malo y un 1.7% u nivel deficitario. También podemos observar que los estudiantes no
perciben tener un nivel de relaciones familiares con tendencia a ser bueno, un nivel bueno

ni un nivel excelente.

En el caso del 33,7% de estudiantes que terminaron la cuarentena el 31 de agosto, es decir
pasaron medio tiempo epidemiolégico de aislamiento (166 dias) en su mayoria con un 19.9%
percibieron tener un nivel de relaciones familiares promedio , seguido por un 5.0% que
percibieron un nivel malo y un nivel deficitario, y un 2.8% que percibieron un nivel con
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tendencia a ser bueno, terminado con un 0.6% que percibieron tener un nivel de relaciones

familiares bueno y excelente.

En el caso del 53,6% de estudiantes que terminaron la cuarentena el 31 de setiembre, es decir
pasaron mayor tiempo epidemioldgico de aislamiento (196 dias), podemos observar que en
su mayoria con un 46.4% percibieron un nivel de relaciones familiares promedio, a
diferencia de los dos primeros, este esta seguido por un 4.4% que percibieron y un 1.1% un
nivel bueno, terminando con un 0.6% que percibieron los niveles deficitario, malo y

excelente.

Al aplicar la Prueba de Chi-cuadrado de Pearson, se obtuvo un valor de significancia (P) de
0.00117, el cual nos indica que si existe relacion entre el Tiempo Epidemioldgico de

Aislamiento y la dimensién Relaciones Familiares de los estudiantes.
Gréfico N° 10:

Relacién entre Tiempo Epidemioldgico de Aislamiento y la dimension Relaciones
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Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)
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Tabla N° 11:

Relacion entre Tiempo Epidemiologico de Aislamiento y la dimension Desarrollo

Familiar
Desarrollo Familiar Total
g i) o ©
: 8 g Bs 5
5 2 S $ @ @
[¢D) — |_
o o
Menor
S Tiempo 0,6% 6,6% 4.4% 0,6% 0,6% 12, 7%
8 g
S 2§ Medio
EE g Tiempo 1,1% 8,8% 11,6% 6,6% 5,5% 33,7%
FEw
%< Mayor
L Tiempo 4,4% 19,3% 13,8% 16,0%  53,6%
Total 1,7% 199%  35,4% 21,0% 22,1% 100,0%

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021).

P<0.05 P=0.03

La tabla N° 11 nos muestra que del 12,7% de estudiantes que terminaron la cuarentena el 30
de junio, es decir pasaron un menor tiempo epidemioldgico de aislamiento (105 dias), un
6.6% percibieron un nivel de desarrollo familiar malo, seguido por un 4.4% que percibieron

un nivel promedio y terminando con un 0.6% que percibieron los niveles deficitario, bueno

y excelente.

En cambio, del 33,7% de estudiantes que terminaron la cuarentena el 31 de agosto, es decir
pasaron medio tiempo epidemioldgico de aislamiento (166 dias), en su mayoria, un 11.6%
percibieron un nivel de desarrollo familiar promedio, seguido por un 8.8% que percibieron
un nivel malo, un 6.6% un nivel con tendencia a bueno y un 5.5% percibieron un nivel bueno,

terminando con un 0.6% que percibieron tener un nivel de desarrollo familiar deficitario.

En el caso del 53,6% de estudiantes que terminaron la cuarentena el 31 de setiembre, es decir

pasaron mayor tiempo epidemiol6gico de aislamiento (196 dias), podemos observar que
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también su mayoria con 19.3% percibieron un nivel de desarrollo familiar promedio, pero a
diferencia de los otros dos, este esta seguido por un 16.0% que percibié un nivel bueno y un
13.8% un nivel bueno, terminando con solo un 4.4% que percibié un nivel de desarrollo
familiar malo. También podemos observar que estos estudiantes con mayor tiempo
epidemioldgico de aislamiento no percibieron tener un nivel de desarrollo familiar

deficitario, a diferencia de los otros dos tiempos.

Al aplicar la Prueba de Chi-cuadrado de Pearson, se obtuvo un valor de significancia (P) de
0.03, el cual nos indica que si existe relacion entre el Tiempo Epidemioldgico de Aislamiento

y la dimension Desarrollo Familiar.
Gréfico N° 11:

Relacion entre Tiempo Epidemiologico de Aislamiento y la dimension Desarrollo

Familiar
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Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)
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Tabla N° 12:

Relacion entre Tiempo Epidemiologico de Aislamiento y la dimension Estabilidad

Familiar

Estabilidad Familiar Total
= = <
8 o D )
S S £ e g
= o 2
[a) o =
Menor 2,2% 1,1% 9,4% 12, 7%
3 Tiempo
3 2
=4 gv & Medio 3,3% 5,5% 22,7% 2,2% 33,7%
595 E  Tiempo
£
-_g_q: Mayor 1,1% 7,7% 44.2% 0,6% 53,6%
L Tiempo
Total 6,6% 14,4% 76,2% 2,8% 100,0%

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021).

P<0.05 P=0.22

La tabla N° 12 nos muestra que del 12,7% de estudiantes que terminaron la cuarentena el 30

de junio, es decir pasaron un menor tiempo epidemiologico de aislamiento (105 dias), un

9.4% percibieron un nivel de estabilidad familiar promedio, seguido por un 2.2% que

percibieron un nivel deficitario y finalizando con un 1.1% que percibieron un nivel malo.

También podemos observar que los estudiantes no percibieron un nivel de estabilidad

familiar con tendencia a ser bueno.

En el caso del 33,7% de estudiantes que terminaron la cuarentena el 31 de agosto, es decir

pasaron medio tiempo epidemioldgico de aislamiento (166 dias), podemos observar que en
su mayoria con un 22.7% percibieron nivel de estabilidad familiar promedio, seguido por un

5.5% que percibié un nivel malo y un 3.3% un nivel deficitario; por Gltimo, un 2.2%

percibieron un nivel con tendencia a bueno.
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Por altimo, del 53,6% de estudiantes que terminaron la cuarentena el 31 de setiembre, es
decir pasaron mayor tiempo epidemiologico de aislamiento (196 dias), también en su
mayoria con un 44.2% percibieron un nivel de estabilidad familiar promedio, seguido por
un 7.7% que percibié un nivel malo, un 1.1% un nivel deficitario y solo un 0.6% percibi6 un

nivel de estabilidad familiar con tendencia a ser bueno.

Al aplicar la Prueba de Chi-cuadrado de Pearson, se obtuvo un valor de significancia (P) de
0.22, el cual nos indica que no existe relacion entre el Tiempo Epidemioldgico de

Aislamiento y la dimensién Desarrollo Familiar.

Grafico N° 12:

Relacion entre Tiempo Epidemiologico de Aislamiento y la dimension Estabilidad

Familiar
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Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)
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RELACION ENTRE TIPO DE FAMILIA CON QUIEN VIVIO EL TIEMPO
EPIDEIOLOGICO DE AISLAMIENTO Y LAS DIMENSIONES DEL CLIMA
SOCIAL FAMILIAR

Tabla N° 13:

Relacion entre Tipo de Familia y la dimension Relaciones Familiares

Relaciones Familiares Total
s e <
= = S 2@ m S
A a b= i
Familia
Nuclear 3,3% 5,0 343% 3,3% 0,6% 46,4%
S 2 Familia
oE 1,1% 06% 83% 0,6% 0,6% 11,0%
2 & Monoparental
=
Familia
~d I 28% 3,3% 315% 33% 06% 1,1% 425%
Total 72% 88% 740% 72% 17% 1,1% 100,0%

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021).

P<005 P=0.861

La tabla N° 13 nos muestra que en el caso de los estudiantes que vivieron el tiempo
epidemioldgico de aislamiento dentro de una familia nuclear, el 34.3% percibe un nivel de
relaciones familiares promedio, seguidos de un 5.0% que perciben un nivel malo y un 3.3%
que perciben un nivel deficitario y un nivel con tendencia a ser bueno, finalizando con un
0.6% que perciben un nivel de relaciones familiares bueno. También podemos observar que
los estudiantes que vivieron este tiempo epidemioldgico de aislamiento dentro de una familia

nuclear no percibieron tener un nivel excelente de relaciones familiares.
En el caso de los estudiantes que vivieron el tiempo epidemioldgico de aislamiento dentro

de una familia monoparental, un 8.3% percibi6 un nivel de desarrollo familiar promedio,

seguido de un 1.1% que percibieron un nivel con tendencia a bueno y terminando con un
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0.6% que percibieron un nivel de relaciones familiares malo, con tendencia a ser bueno y

bueno.

En el caso de los estudiantes que vivieron el tiempo epidemioldgico de aislamiento dentro
de una familia extensa, en su mayoria con un 3.3% que percibieron un nivel de desarrollo
familiar malo y con tendencia a ser bueno, un 2.8% un nivel deficitario, un 1.1% y por ultimo
un 0.6% un nivel de relaciones familiares bueno. También podemos observar que los
estudiantes que vivieron el tiempo epidemioldgico de aislamiento con este tipo de familia

son los Unicos que percibieron un nivel de relacion excelente.

Al aplicar la Prueba de Chi-cuadrado de Pearson, se obtuvo un valor de significancia (P) de
0.861, el cual nos indica que no existe relacion entre el Tipo de Familia con el que los
estudiante vivieron durante el Tiempo Epidemioldgico de Aislamiento y la dimension

Relaciones Familiares.

Gréfico N° 13:
Relacion entre Tipo de Familia y la dimension Relaciones Familiares
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Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)
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Tabla N° 14:

Relacion entre Tipo de Familia y la dimension Desarrollo Familiar

Desarrollo Familiar Total
2 2 <
s = 5 T3 &
E?JTI';:; 11% 83% 17.7%  7.7%  116% 464%
CX-—
-
g E panid 2206  6.6%  11%  11%  11,0%
= © Monoparental
- L
Eirtz:'; 06% 94% 11.0% 122%  94%  425%
Total 17% 199% 354%  21.0% 22.1% 100,0%

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021).

P<0.05 P=0.143

La tabla N° 14 nos muestra que en el caso de los estudiantes que vivieron el tiempo
epidemiolégico de aislamiento dentro de una familia nuclear la mayoria con un 17.7%
percibe un nivel de desarrollo familiar promedio, seguido de un 11.6% que percibié un nivel
bueno y un 8.3% que percibio un nivel malo. Por ultimo, un 7.7% perciben un nivel de

desarrollo familiar con tendencia a bueno y un 1.1% perciben un nivel malo.

En el caso de los estudiantes que vivieron el tiempo epidemioldgico de aislamiento dentro
de una familia monoparental, en su mayoria con un 6.6% perciben tener un nivel de
desarrollo familiar promedio, seguido por un 2.2% que percibieron un nivel maloy un 1.1%
que percibieron un nivel con tendencia a bueno y bueno. También podemos observar que

esos estudiantes no percibieron un nivel deficitario en su desarrollo familiar.
En el caso de los estudiantes que vivieron el tiempo epidemioldgico de aislamiento dentro

de una familia extensa, en su mayoria con un 12.2%percibieron un nivel de desarrollo

familiar con tendencia a ser bueno, seguido por un 11% que percibieron un nivel promedio
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y un 9.4% percibieron un nivel malo y un nivel bueno, terminando con un 0.6% de

estudiantes que percibieron un nivel de desarrollo familiar deficitario.

Al aplicar la Prueba de Chi-cuadrado de Pearson, se obtuvo un valor de significancia (P) de
0.143, el cual nos indica que no existe relacion entre el Tipo de Familia con el que los
estudiante vivieron durante el Tiempo Epidemioldgico de Aislamiento y la dimension

Desarrollo Familiar.

Grafico N° 14:

Relacion entre Tipo de Familia y la dimension Desarrollo Familiares
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Tabla N° 15:

Relacion entre Tipo de Familia y la dimension Estabilidad Familiar

Estabilidad Familiar Total
S 2 «s
I I S o 8
- - -
= = o mMm
[¢D) — |_
) o

FamiliaNuclear ;700 7000 36506  1.1%  46.4%

S £ Familia
2E Monoparental  L7% 1%  72%  11%  110%
- L
FamiliaExtensa 5400 5100 32606  06% = 425%
Total 6.6% 144% 762%  2.8%  1000%

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021).

P<005 P=0.196

La tabla N° 15 nos muestra que en el caso de los estudiantes que vivieron el tiempo
epidemiolégico de aislamiento dentro de una familia nuclear la mayoria con un 36.5%
percibe un nivel de estabilidad familiar promedio, seguido de un 7.2% que percibi6 un nivel
malo y un 1.7% que percibid un nivel deficitario, por tltimo, un 1.1% percibi6 un nivel r de

estabilidad familiar bueno.

En el caso de los estudiantes que vivieron el tiempo epidemioldgico de aislamiento dentro
de una familia monoparental, en su mayoria con un 7.2% percibieron tener un nivel de
estabilidad familiar promedio, seguido por un 1.7% que percibieron un nivel deficitario y un

1.1% que percibieron un nivel de estabilidad familiar malo y un nivel con tendencia a bueno.

En el caso de los estudiantes que vivieron el tiempo epidemiolégico de aislamiento dentro
de una familia extensa, en su mayoria con un 32.6% percibieron un nivel de estabilidad
familiar promedio, seguido por un 6.1% que percibieron un nivel maloy un 3.3% percibieron
un nivel deficitario, terminando con un 0.6% de estudiantes que percibieron un nivel de

estabilidad familiar con tendencia a ser bueno.

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD
N CATOLICA
TESIS UCSM ~@&  DE SANTA MARIA

REPOSITORIO DE

Al aplicar la Prueba de Chi-cuadrado de Pearson, se obtuvo un valor de significancia (P) de
0.196, el cual nos indica que no existe relacion entre el Tipo de Familia con el que los
estudiante vivieron durante el Tiempo Epidemioldgico de Aislamiento y la dimension
Estabilidad Familiar.

Grafico N° 15:

Relacion entre Tipo de Familia y la dimension Estabilidad Familiar
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Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)
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RELACION ENTRE EL LUGAR DONDE VIVIO EL TIEMPO EPIDEIOLOGICO
DE AISLAMIENTO Y LAS DIMENSIONES DEL CLIMA SOCIAL FAMILIAR

Tabla N° 16:

Relacion entre Lugar y la dimension Relaciones Familiares

Relaciones Familiares Total
E (@] ] _'q_—)
= = [9+] (401
g g & 8§ 5 <2
2 E E GC) o} 5 8
S o = 2] o <
) a L

Puno 0,6% 06% 552% 55% 11% 0,6%  63,5%

Lugar

Fuera de

PUNO 6,600 83% 188% 1,7% 0,6% 0,6%  36,5%

Total 72% 88% 740% 7,2% 1,7% 1,1% 100,0%

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021).

P<0.05 P=0.0009

La tabla N° 16 nos muestra que en el caso de los estudiantes que vivieron el tiempo
epidemioldgico de aislamiento en la ciudad de Puno, la mayoria con un 55.2% percibe un
nivel de relaciones familiares promedio, seguido de un 5.5% que percibi6é un nivel con
tendencia a ser bueno, un 1.1% que percibi6 un nivel bueno y terminando con un 0.6.% que

percibieron un nivel de relaciones familiares deficitario, malo y excelente.

En el caso de los estudiantes que vivieron el tiempo epidemiolégico de aislamiento en una
ciudad fuera de Puno, en su mayoria con un 18.8% también percibieron tener un nivel de
relaciones familiares promedio, pero a diferencia del anterior, este nivel es seguido por un
8.3% que percibieron un nivel malo, un 6.6% que percibieron un nivel deficitario, y un 1.7%
que percibieron un nivel con tendencia a ser bueno; terminando con un 0.6.% que percibieron

un nivel de relaciones familiares bueno y excelente.
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Al aplicar la Prueba de Chi-cuadrado de Pearson, se obtuvo un valor de significancia (P) de
0.0009, el cual nos indica que si existe relacion entre el lugar en el cual vivieron durante el

Tiempo Epidemiologico de Aislamiento y la dimension Relaciones Familiares.

Gréfico N° 16:

Relacion entre Lugar y la dimension Relaciones Familiares
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Tabla N° 17:

Relacion entre Lugar y la dimension Desarrollo Familiar

Desarrollo Familiar Total
= 2 C = ©
2 = z g5 5
= = S < q @
[¢B) — |_
[a) (a
Puno 06%  55%  221%  160%  193%  63.5%
Lugar
Fuerade | 10 449  13.3% 5.0% 28%  365%
Puno
Total 17%  199%  354%  210%  221%  100,0%

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021).

P<0.05 P=0.056

La tabla N° 17 nos muestra que en el caso de los estudiantes que vivieron el tiempo
epidemioldgico de aislamiento en la ciudad de Puno, la mayoria con un 22.1% percibe un
nivel de desarrollo familiar promedio, seguido de un 19.3% que percibi6 un nivel bueno, un
16.6% que percibi6 un nivel con tendencia a ser bueno, un 5.5% que percibi6 un nivel malo

y terminando con un 0.6.% que percibieron un nivel de desarrollo familiar deficitario.

En el caso de los estudiantes que vivieron el tiempo epidemiolégico de aislamiento en una
ciudad fuera de Puno, a diferencia del anterior en su mayoria con un 14.4% percibieron tener
un nivel de desarrollo familiar malo, seguido por un 13.3% que percibieron un nivel
promedio, un 5.0% que percibieron un nivel con tendencia a ser bueno, y un 2.8% que
percibieron un nivel bueno, terminando con un 1.1.% que percibieron un nivel de desarrollo

familiar deficitario.

Al aplicar la Prueba de Chi-cuadrado de Pearson, se obtuvo un valor de significancia (P) de

0.056 el cual nos indica que no existe relacion entre el Tipo de Familia con el que los
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estudiante vivieron durante el Tiempo Epidemioldgico de Aislamiento y la dimension

Desarrollo Familiar.

Grafico N° 17:
Relacion entre Lugar y la dimension Desarrollo Familiar
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Tabla N° 18:

Relacion entre Lugar y la dimension Estabilidad Familiar

Estabilidad Familiar Total
= 2 <
= = o < q
(D) —
o a =
Puno 2.8% 94%  50,8% 0,6% 63.5%
Lugar Fuera 4
Uerate 3906  50%  254% 220 36,5%
Puno
Total 6,6% 144%  76,2% 2.8% 100,0%

Fuente: Elaborado por la investigadora (2021).

P<0.05 P=0.066

La tabla N° 18 nos muestra que en el caso de los estudiantes que vivieron el tiempo
epidemioldgico de aislamiento en la ciudad de Puno, la mayoria con un 50.8% percibe un
nivel de estabilidad familiar promedio, seguido de un 9.4% que percibi6 un nivel malo, un
2.8% que percibid un nivel deficitario, y terminando con un 0.6.% que percibieron un nivel

de estabilidad familiar con tendencia a ser bueno.

En el caso de los estudiantes que vivieron el tiempo epidemiolégico de aislamiento en una
ciudad fuera de Puno, en su mayoria con un 25.4% también percibieron tener un nivel de
estabilidad familiar promedio seguido de un 5.0% que percibieron un nivel malo, un 3.9%
percibieron tener un nivel de estabilidad familiar deficitario, terminando con un 2.2% que

percibieron un nivel de estabilidad familiar con tendencia a ser bueno.

Al aplicar la Prueba de Chi-cuadrado de Pearson, se obtuvo un valor de significancia (P) de
0.066, el cual nos indica que no existe relacién entre el Tipo de Familia con el que los
estudiante vieron el Tiempo Epidemioldgico de Aislamiento y la dimension Estabilidad

Familiar.
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Grafico N° 18:

Relacién entre Lugar y la dimension Estabilidad Familiar
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Fuente: Elaborado por la investigadora (2021)
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DISCUSION

Comenzando con los resultados de la variable tiempo epidemioldgico de aislamiento
podemos observar que el tiempo que pasaron los estudiantes en cuarentena se puede dividir
en 3 tiempos, menor tiempo, medio tiempo y mayor tiempo. Esto se debe a que si bien es
cierto més de la mitad de estudiantes pasaron este tiempo epidemioldgico en la ciudad de
Puno y terminaron la cuarentena el 30 de setiembre, una cantidad considerable del 36.5%
viajaron a otras ciudades y vivieron ahi este tiempo de aislamiento, el cual termino en dos

fechas el 21 de junio y el 31 de agosto dependiendo de la ciudad en la que se encontraban.

El 53.6% de los estudiantes vivieron un mayor tiempo epidemioldgico de aislamiento, es
decir 196 dias de acuerdo al DS N°146-2020-PCM, seguidos por un 33.7% de los estudiantes
que pasaron medio tiempo epidemioldgico de aislamiento, es decir 166 dias de acuerdo al
DS N°135-2020-PCM. Finalizando con el 12.7% de estudiantes con menor tiempo
epidemioldgico de aislamiento, es decir 107 dias en base al DS N°116-2020-PCM.

También obtuvimos los datos sobre los tipos de familia con las cuales los estudiantes
vivieron este tiempo epidemiolégico de aislamiento, pasando en su mayoria dentro de
familias nucleares con un 46.4%, y dentro de familias extensas con un 42.5%, sefialando asi
que fueron pocos los estudiantes que vivieron este tiempo dentro de una familia

monoparental, siendo un 11% del total.

Esos resultados confirman uno de los resultados del estudio de Calderon Zufiiga realizado
en las ciudades de Chiapas y Durango, en México, los cuales sefialan que en su mayoria las
familias pasaron este tiempo de confinamiento eran familias nucleares, y fueron muy pocas

las familias monoparentales registradas.

En lo que refiere al clima social familiar de los estudiantes de segundo a quinto de secundaria
de una institucion educativa particular, los resultados muestran que la mayoria de los
estudiantes perciben una dimensién de relaciones familiares promedio con un 74%, seguido
de un 8.8% que percibe esta dimension como mala y un 7.2% la percibe como tendencia a

ser bueno.

En la dimension desarrollo familiar, podemos observar que un 35.4% percibe un nivel
promedio, pero esta vez se encuentra cerca al 22.1% que percibié un nivel bueno, seguido

por un 21% que lo percibié como tendencia a ser bueno y un 19.9% que lo percibié como
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un nivel de desarrollo familiar malo. Podemos observar también que en esta dimension no

hay estudiantes que perciban un nivel Excelente en lo que refiere al desarrollo familiar.

En la dimension estabilidad familiar, se puede observar que los estudiantes en su mayoria
perciben un nivel promedio con un 76,2%, seguido por un 14,4% que percibe un nivel malo
y un 6.6% que percibe su nivel de estabilidad familiar como deficitario. Podemos observar
que en esta dimensién no hay estudiantes que perciban un nivel bueno ni un nivel excelente

en lo que refiere a la estabilidad familiar.

Lo cual, comparado con los resultados del estudio de Duefias y Tello realizado en Huacho,
podemos inferir que los estudiantes de una institucion educativa particular de Puno perciben
un clima social familiar positivo en comparacion a los estudiantes de secundaria de una

institucion educativa de Huacho.

De la misma manera si comparamos los resultados del presente estudio con los del estudio
de Gonzales-Otoya, podemos inferir que los estudiantes de una institucion educativa
particular de Puno perciben un clima social familiar similar al de los estudiantes de

secundaria de una institucion educativa de religiosa de Arequipa.

En lo que refiere a la relacion entre las variables ya mencionadas, aceptamos la hipétesis de
investigacion que establece que el tiempo epidemioldgico de aislamiento por COVID - 19
tiene influencia en dos dimensiones del clima social familiar de estudiantes de segundo a

quinto de secundaria de una institucién educativa particular de la ciudad de Puno.

Podemos observar que en el tiempo epidemioldgico de aislamiento influye en la dimensién
relaciones de una manera positiva, ya que mientras mas tiempo han estado en cuarentena,
los estudiantes perciben un mejor nivel de relaciones familiares, esto podria ser debido a que
anteriormente por motivos de trabajo, o estudios, los estudiantes no interactuaban mucho
con sus papés, a diferencia de este periodo en el cual si han estado interactuando,

conociéndose un poco mas entre ellos mejorando su comunicacién y relacion.

Estos resultados se pueden contrastar con los resultados del estudio de Lacomba-Trejo et al,
realizado en Espafia, el cual indic6 que este confinamiento esta teniendo repercusiones
negativas en las familias y en su clima familiar, especial en su dimension relaciones, es
posible que esos resultados sean opuestos por el pais en el cual se han realizado, ya que cada
uno tiene un tipo de cultura diferente, lo cual influye en las familias y en su clima social
familiar.
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En la dimension Desarrollo Familiar también se encontré un leve grado de influencia por el
tiempo epidemioldgico de aislamiento ya que se puede observar que a menor tiempo
epidemioldgico de aislamiento, los estudiantes perciben un nivel de desarrollo familiar malo
o deficitario, mientras que los estudiantes que han pasado mayor tiempo epidemioldgico de
aislamiento, perciben en mayor cantidad un nivel de desarrollo familiar bueno, esto podria
ser debido a que esta dimensidon evalla la importancia del desarrollo personal y de lo que es
permitido dentro de la familia, y estos estudiantes perciben que en este tiempo han tenido la
oportunidad de ver como su familia esta afrontando la presente coyuntura, incentivando la

autonomia de sus miembros y fomentando con méas impetu el cumplimiento de normas.

Estos resultados se pueden contrastar con los resultados del estudio de Calderdn Zufiga
realizado en las ciudades de Chiapas y Durango en México, los cuales sefialan que para los
hijos fue dificil adaptarse a los cambios de rutina, y de normas, generando un ambiente en
el cual ellos se irritaban con mayor facilidad, y percibieron un cambio notorio en la dinamica
con sus padres, al igual que el resultado anterior, esta diferencia entre los resultados de su
estudio y la presente investigacion se pueden deber a la diferencia de cultura entre los paises

en los que se desarrollaron.

En la dimensidon Estabilidad Familiar no se encontro relacion con el tiempo epidemiolégico

de aislamiento.

En lo que respecta a la relacion entre el tipo de familia con la cual los estudiantes vivieron
el tiempo epidemiolodgico de aislamiento y su influencia en las dimensiones del clima social
familiar de los estudiantes de una institucion educativa particular de Puno, encontramos que
no existe ninguna relacion entre ambas variables, y se puede observar en los resultados que
sin importar el tipo de familia con la cual los estudiantes pasaron este tiempo, su nivel
predominante en la dimensién relaciones familiares es un nivel promedio, su nivel
predominante en la dimension desarrollo familiar también tiene como nivel predominante el
nivel promedio, resultado similar a la dimension estabilidad familiar cuyo nivel

predominante también es el nivel promedio.

Por Gltimo, en lo que se refiere a la relacion entre el lugar en cual los estudiantes vivieron el
tiempo epidemioldgico de aislamiento y su influencia en las dimensiones del clima social
familiar de los estudiantes de una institucion educativa particular de Puno, encontramos que
si existe una influencia en una dimensién, podemos observar que la mayoria de los

estudiantes que vivieron este tiempo epidemioldgico de aislamiento en la ciudad de Puno
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perciben su dimension relaciones familiares con un nivel promedio, seguido por un nivel
con tendencia a ser bueno y bueno, mientras que los estudiantes que vivieron este tiempo en
otras ciudades, si bien es cierto en su mayoria perciben un nivel relaciones familiares
promedio, al contrario del anterior perciben en un nivel malo y deficitario en mayor
proporcion, esto puede ser debido a que los estudiantes que vivieron en la ciudad de Puno
durante el tiempo de aislamiento, estaban en un ambiente al cual estaban acostumbrados, a
diferencia de los estudiantes que vivieron este tiempo de aislamiento fuera de Puno, que
probablemente se encontraban en casa de algun pariente, 0 en algun ambiente en el cual no

estaban tan acostumbrados a desenvolverse.

Estos resultados se pueden comparar con los resultados del estudio de Calderdn Zufiga
realizado en las ciudades de Chiapas y Durango, en México, los cuales sefialan que, en
Durango, el 100% de las familias consideraron que el lugar en el cual estan viviendo durante

este confinamiento es de vital importancia en sus relaciones intrafamiliares.
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CONCLUSIONES

PRIMERA: La mayoria de estudiantes se quedaron en la ciudad de Puno para el tiempo
epidemioldgico de aislamiento por COVID — 19 con una totalidad de 196 dias;
sin embargo, existié un buen porcentaje de estudiantes que viajaron a otras
ciudades como Arequipa, Cusco y Lima, motivo por el cual su tiempo
epidemioldgico de aislamiento vario entre 166 y 105 dias respectivamente.

SEGUNDA: El clima social familiar predominante en los estudiantes de segundo a quinto
de secundaria de una institucion educativa particular de Puno es el nivel
Promedio en las 3 dimensiones: relaciones familiares, desarrollo familiar y

estabilidad familiar.

TERCERA: Si existe una relacién estadisticamente significativa entre el tiempo
epidemioldgico de aislamiento por COVID-19 y las dimensiones relaciones
familiares y desarrollo familiar de los estudiantes de una institucion educativa

particular de Puno.

CUARTA: No existe influencia del tipo de familia dentro de la cual los estudiantes vivieron
el tiempo epidemioldgico de aislamiento por COVID-19 y el clima social

familiar.

QUINTA: Si existe una relacion estadisticamente significativa entre el lugar en el cual el
estudiante vivié durante el tiempo epidemiolégico de aislamiento por COVID-
19 y la dimension relaciones familiares, concluyendo que los estudiantes que
vivieron en la ciudad de Puno durante el tiempo epidemioldgico de aislamiento,

tienen una mejor percepcion de las relaciones familiares.
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RECOMENDACIONES

PRIMERA: Se recomienda al Ministerio de Salud que en coordinacion con el Ministerio de
Educacidn realicen estudios similares, pero con una poblacion a nivel macro,
para poder tener una base clara sobre como este tiempo epidemioldgico de
aislamiento esta influyendo en el clima social familiar y poder crear asi
programas enfocados al desarrollo de un clima social familiar mas saludable

en contexto de pandemia.

SEGUNDA: A la institucién educativa se sugiere la implementacion de un programa para
fortalecer las relaciones familiares tanto para padres como para hijos, para que

en un futuro los estudiantes las perciban como buenas o excelentes.

TERCERA: Se recomienda a la Universidad Catdlica de Santa Maria proponer entre los
préximos temas de investigacion en salud mental, la influencia de la actual
pandemia por la COVID-19; debido a la presente coyuntura es un tema actual
y de mucha relevancia por las consecuencias que esta teniendo en la salud

mental de las personas.
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Anexo 1: Matriz de Datos

ESTUDIANTE EDAD: GENERC:  GRADO:  Tiempode idamiento idamienio mequedeen TpodeRemiia  lygar 1234567 8 90D BUEHTBHNANBUBENBBDARNBUBHIN BHOLQBUS 67 BHNALGHSGHTHI 0612636 SHBBVINBUBTENBHNLLBUGHTBHNREAIN  DEARILO  ETAALDAD

1 Wfemenino Segindo 19 MayorTiempo Mamd,Papé, Hemanols] ~ Nudear PNO  110000000111001100112100010100120011111110011020101000011110100010101110011110001101011000Pomedo Ml Mala

1 Bfemenino Segindo 196 VayorTiempo Mem, Papi Nudear PNO 110100001001 111101112100081100111001111010011110111100101110110111101010011111101101011110Pomedo  TendeaBuena Mela

3 BMaswulino Segndo 166 MedioTiempo Mamd, Paps, Hemanols, AtExtensa AREQUPA 110111000001111000111101110000121110001011011111111100111000110111010010011100101101011111Pwomedio  Promedio  Mola

4 Bfemenino Segindo 166 MedioTiempo Mem, Papé, Hemanals], At Extensa PUNO  110010000011111000111101011100101011101100011110111000110010100111101010011100111101011117promedo  Promedio  Promedio
5 lMasculino Segundo 105 Menortiempo Mamd, apé, Hemanols), PrExtensa Liva 1100000012010111001111000110011000011011110111111111001101201001110011100011000110011101711Mha Nala Promedio
6 MMasulino Segundo 196 MayorTiempo Mamd,Papé, Hemanols] ~ Nudear PUNO 110101001001 1111011101011110001110100111101111111011010111101001110111100111010011111111171Pomedo  Exelente  Promedio
7 BMaswlno Segindo 196 MayorTiempo Mamd, Paps,Hemanols)  Nudear PNO 11010100110101110111211000121002821001011011011111011100111110100010101110011100101101001010Pomedo Pomedo  Promedio
8 Wfemenino Segindo 19 MayorTiempo Mamd,Papé, Hemanols] - Nudear PUNO 1101010001 11111100111101011010101001011001011111111100111010110111011010011100111011011011Pomedo  Promedo  Promedio
9 BFemenino Seguindo 196 MayorTiempo Mamd, Papa,Hemanols]  Nudear PNO 110001001111111000112100112100821001001121011111111100110110110111001010011100101101011111Tendeabiena Promedio  Promedio
10 BBFemenino Segundo 166 MedioTiempo Memd,Papé, Hemanols] - Nudear AREQUPA 1110001001011101000111101011101111000011100011101111000111111110111001110011101111111110110Pomedo  Promedo  Promedio
10 Bfemenino Segndo 1% MayorTiempo Mamd, Papa, Hemanols] ~ Nudear PNO  110111011011111010011210208210082101111102101181111110020111021011110101001011110110101001 0Tendeabuena bxcelente  Promedio
1 BMaslno Segindo 105 Menortiempo Mamd,Pagd Hermanols] - Nudear PUNO 1101000001 1110010111110001100011100101000001111010110001111010001000011001010011100100001 1Pomedio  Defictara ~ Wela

B3 Bfemenino Segndo 1% MayorTiempo  Mamd, Papa, Hermanals, T Extensa PNO  11000101101101110111211000111001200011111210011111111100110210100111111110011101111101010110Pwomedo  Buena Promedio
14 Bfemenino Segndo 19 MayorTiempo Mamd, Paps, Hermanols]  Nudear PNO  1100110010111111012212200121200111001212121012111111100111120000111101110011101111101110111Pomedio  Excelente  Promedio
15 Bfemenino Segindo 19 MayorTiempo Mamd, Papa, Hemmanols]  Nudear PNO  1101010001011111111121000121100821011111010011110111000111110110111101010010101111111011110Pomedo  Exelente  Promedio
16 BMaswlno Segindo 1% MayorTiempo Mamd,Papé, Hemanols] - Nudear PNO  110101000111111111112100011100121011111010011110111000111110110111101010010101111111011110Pomedo  Exelente  Promedio
17 Bfemenino Segindo 105 Menortiempo  Mamd, Hermanols) Monoparentl ~ PUNO  111000011011011001001100011010110010111000011111001000111100110111011010000111101100010110Promedo  Promedio  Defiitaria
18 LFemenino Segndo 19 MayorTiempo Mamd, Paps, Hermanols]  Nudear PNO 1000010010111110011122000111001110111121121001111111110013011112001111112100111011111010011117Promedio  TiendeaBuena Promedio
19 BMaswlino Segndo 166 MedioTiempo Mamd, Hermanols) Monoparentsl ~ AREQUPA 0 011100001001111000111001011011001010011101101011011001001110001110001101101000110111110111Nak Nala Promedio
0 Bfemenino Segndo 19 MayorTiempo Mamd, Papd, Hermanols]  Nudear PNO 110000001011011100112200112100220012210112101112121111000111010210111111010011110111101011010Pomedo  TendeaBuena Promedio
U BFemenino Segndo 1% MayorTiempo Memd,Papé, Hemanols) - Nudear PUNO 110011001001 1111011111011110011110111111100111111111001111101801111110100111001111010101171Pomedo  Exelente  Promedio
1 BMeswlno Segindo 1% MayorTiempo Mamd,Papé, Hemmanols] - Nudear PNO  111110001001111100111000011000111111111110111111111102001110100110011110010100111101100111Pomedo  Promedo  Promedio
B BFemenino Segindo 1% MayorTiempo Memd,Papé, Hemanols] - Nudear PUNO 10010100110111120111200018110018112001212110011110110100011111110011111111100110000001111101 1Mk Buena Promedio
U Westulino Segundo 166 MedioTiempo Mamd, Papd, Hemnanals], At Extensa AREQUPA 10010101112111111022120021111200110002012120081111111200101110100111001010011101111101011010Promedo  Buena Promedio
5 Femenino Segindo 19 MayorTiempo  Mams, Papé, Hermanals), AlEtensa PNO 100102101111211110121220112110011200010111200821111111001011120100111001010011101111101011010Promedio ~ Buena Promedio
B WMeslino Segindo 166 MedioTiempo Mamd, Abuells) Eensa PNO 110111001201 012201112100011101210012122121001111211100111110100111101010011101111101011011pomedo  Exelente  Promedio
1 Bfemenino Segundo 105 Menortiempo Mem, Papé Nudear LA 11011010110110120011210011001012100201112001121111210001111101101110020100111001100010011711Promedo  Promedio  Promedio
B WFemenino Segndo 166 MedioTiempo Memd, Papé, Hemnanols], At Extensa AREQUPA 100 1170000111112001021011100001201001002001081110001000111110110810100111010100100011101010pomedo  Pomedio  Defictaria
B Bfemenino Segindo 105 enortiempo Mamd Monoparentsl ~ LMA  100110001110111010101101111011121012011100002012002001110011010200002010001101100000111111Defictarz  Promedio  Promedio
3 Wfemenino Segundo 166 MedioTiempo Memd, Hermanols), Abuelol Extensa AREQUIPA ' 10101010001111100001121001100011010010121100081111111000100110110110001110011100101011000010Pomedo Ml Promedio
31 BMascwlino Segundo 196 MayorTiempo: Mamd, Abuelols) Extensa PNO 10001101110111100122200101121001121001002121011111111000021110111111122010011001101101010011Promedio ~ Promedio  Promedio
3 BMaswlno Segindo 166 MedioTiempo Memd, Hermanols), Abuelol Extensa AREQUPA 110000000111110001112100000001101001011120181111101200101111110010011111010100110111000111Tendeabuena Defitaia  Promedio
B Bfemenino Segndo 166 MedioTiempo Mamd, Papa, Hermanals, T Etensa PNO 1001110010101110001122001222102210011111210112122111200222110120111101010011101101101010111Promedo  Buena Promedio
Y WFemenino Segundo 166 MedioTiempo Memd, Hermanols) Monoparentsl N0 1101110210 111110001110010111001010010011010111111110000011102101120101010011101011111010111Pomedo  Promedio  Promedio
% femenino Segndo 19 MayorTiempo Mamd, Papa, Hemanols]  Nudear PNO  100111011101111101012000110010121001111011011110011000022210122111101010011101101101111011Ppromedo  Buena Promedio
% BFemenino Segundo 166 MedioTiempo Memd, Hermanos], Abuelof Extensa AREQUPA (110000001011111001111100010101110010010110001111011000000111100110011110011100111101010011pomedo  Mla Promedio
3 Bfemenino Segindo 196 VayorTiempo Mamd, Papd, Hemnanals], AlExtensa PUNO 110111000000001101101022121010101011111121011111111000111210210811100110011110101011111110Pomedio  Ewcelente  Mala

B I5Femenino Tercero 166 Medio empo Papé Monoparentsl ~ AREQUPA 100 111000010011101111020011201100100101010101100111100111112120001121001111001100110110010111Deictaiz ~ Promedio  Promedio
¥ Whesulno Tercero 196 VayorTiempo M, Pap Nudear PNO 110111001101111000112100010100110010012120011111111000110120110110011010011100111101100110Pwomedo Promedo  Promedio
4 14Femenino Tercero 196 MajorTiempo  Mam, Papé Nudear PNO 110111010101111101201120101210010111121201101111112110001131213102130111211010011121010101010110Promedio ~ Bucelente  Mala

4 WFemenino Tercero 196 Veayor Tiempo- Memd, Hermanalsl, Abuelol Extensa PNO 1011110111110111001020010211111010011110210101111021001021011020020000011101000110100010111Pomedo Pomedo  Promedio
& 15 Mastulino Tercero 166 Medio Tiempo Mamd, Papd, Hemnanals], Al Extensa AREQUPA 111100001001101000112101110100001101011000011011111000120111182110001111000000101111000011Pomedo Ml Promedio
B WFemenino Tercero 196 MeayorTiempa. Mamd, Papd, Hemmanols] ~ Nudear PUNO 1102100000010111101010001120100001000110100101111011000121111112110102111001111100110111011Pomedio  Promedio  Mela

4 WFemenino Tercero 105 Menortiempo- Mamd, Hemanols}, Abuelo{ Extensa LA 1101110000120110001111010111001110101111200111111111000113101120811002210010100101101110071Promedo  Promedio  Promedio
& WFemenino Tercero 166 Medio empo Mem, Papé Nudear AREQUPA 1100111001101011000101101010000010011002120018111101110012012011011010101001010011110101011 1M Promedio  Promedio
% Femenino Tercery 196 MeayorTiempo: Mamd,Papd, Hermanols) ~ Nudear PNO 1101020000011120001121010211001110011021020021111111100011200210811101010011100101101011101Pomedio  Pomedio  Mala

47 15Femenino Tercero 196 MayorTiempo: Mamd, Papé, Hemnanols) ~ Nudear PNO 1101110101011110011121001811101110011111120111011011000101010200111113211011100101101011117Promedio  Buena Promedio
8 WFemenino Tercero 105 Menortiempo. Mamd, Papd, Abuelofs) ~ Extensa UM 110002000010101201010100121111101001012100011001011200100220100110001110010110101011000071 1Ml Nala Promedio
8 Wl Tercero 196 MajorTiempo. Mamd, Papé,Hemranols, A Etensa PNO 110001011011011101111100011000110001012120081111111100121110200111111010011111111100010117Promedo  TendeaBuena Promedio
50 Femenino Tercero 166 Medio Tiempo Mam, Papd, Hemnanals], Al Extensa AREQUPA 1001000010010110012112102021000101010112000011111211320011221220200010000110011100110110111110Mk Promedio  Promedio
51 WFemenino Tercero 166 MedioTiempo Mamd, Papé, Hemanols, AtEtensa QS0 100110001001011001102100110000111001002112001100101130001211102101101010100011011111010171011pomedo Ml Promedio
5 Wheslno Tercero 196 VayorTiempo. Mamd, Papé, Hemnanols] ~ Nudear PNO 1100000011111112101111000001100101001010000011010101100121111101110100110000101101001001011pomedo  Mla Promedio
8 15Maslno Terero 196 MayorTiempo M, Papé, Abuelof Tio Extensa PUNO  11011100010011110111010201111111101100011111000110111121101101010011001101010100011101001116xelente  Mla Promedio
S Wheslno Tercero 166 MedioTiempo Mami Monoparentsl N0 100100011011001101111100111101110001011120012118121001111210110111011110011101111101110110Pomedo  FBucelente  Promedio
5 Femenino Tercero 196 Mayor Tiempo M, Papi Nudear PNO  110111001001111101111111111110110011101100111020113000121110110011000010011110111111111110Pomedo  Exelente  Promedio
% WMeslno Tercero 105 Menortiempo. M, Papé, Hemanals], At Extensa UM 110110001110111001112100011000110000012121081110111100111110100111111110010101101101011010Pwomedo  Promedo  Promedio
ST 4 Mastulino Tercero 166 Medio Tiempo Mamd, Hemanols), Abuelo| Extensa CUSCO 210010001001111000112100011000100000001110011020011200111110110011101010010110111101011111Pomedio Ml Promedio
8 I5Masulino Tercero 196 MeayorTiempo. Mamd, Papé, Hemanols] ~ Nudear PNO  11001011108100100811210108120121001111212008181123122001111101001110111100111110111011001171pomedo  Exelente  Promedio
%9 14Femenino Tercero 196 MayorTiempo  Papé, Hemanols), Abuelofs Extensa PNO 1101010011111110001122010112100111001010121012202021001111010110110001110010100111111011011Tendeabuena Promedio  Promedio
0 Wheslno Tercero 166 Medio Tiempo Memd, Abuelofs), Tols] ~ Extensa PNO 110010010001 112210111100111100110001111111011011011100100110110011011110011101111001011110Promedo  TendeaBuena Promedio
6l 15 Mastulino Tercero 196 MayorTiempo  Nem, Papé, Hermanals], At Extensa PNO  1100110011111122012221010282120028210211111021011112111210021121011011001101001110011110101011 1Tendeabuena Buena Promedio
6 WFemenino Tercero 166 Medio Tiempo Memd Monoparentsl ~ AREQUPA 11000101101 1101108131110011100111011011010111100011100111110100111000010011111101101011111Tendeabuena TiendeaBuena Mela

B 1Femenino Tercero 105 Menortiempo  Mem, Papé, Abuelofs Tio| Extensa LA 11000000111210110121110001110021008232220212011211122200110100110111100010011101111101001011Pomedo Pomedo  Promedio
6 I5Femenino Tercero 196 MajorTiempo amd, Papé, Hemanols) ~ Nudlear PUNO  11011100110101102011111010111001112002102110011 11111110111 11101101111010100111011011010101171pomedo  Exelente  Promedio
6 14Femenino Tercero 196 MajorTiempo Nam, Papé, Hermanals|  Nudear PNO  1101110111201102001121210001211010210122112101118111121000111110110111111110001111101111110111Tendeabuena xelente  Promedio
6 Wfemenino Terero 166 MedioTiemgo amd, Papé, Hemanols, AtEtensa AREQUPA '11°00000010011112001001000000110101012010000001010011000111101110110010110111100111111110010Pomedo Ml Nala

6 Wheslno Tercero 166 Medio Tiempo Meamd, Hemmanals), Abuelol Extensa PNO  11111100101111100010110101110110101001001101111011110011011011111100111001110110000101001 1pomedo  Promedio  Promedio
6 14 Femenino Tercero 196 Mayor Tiempo Mamd, Paps, Hemnanals), Al Etensa PNO  110111001011001001112100111100121011011110011111111100101110110111100010011100101101011111Pomedo  TendeaBuena Promedio
6 15Femenino Tercero 196 MajorTiempo  Nam, Papé, Hermanals| - Nudear PNO  100011001111111100011101010010000011001110111101011100111110110111111110011100100111110010Pomedo  Pomedo  Promedio
T 1Femenino Tercero 196 MajorTiempo e, Hermanofs, Abuelo| Etensa PNO 1101010011111111011122002011201121011012110012110011100111120000101011110011101101101110110Promedio ~ Buena Promedio
T WFemenino Tercero 196 MayorTiempo M Papé Nudear PNO  110111001001111000111100111100110010011111011111111100101110110011101110010101101101100010Pwomedo  Promedo  Promedio
T WFemenino Tercero 166 MedioTiempo Nem, Papé, Hermanals], AtExtensa PNO 1101010110011110110112001111210121001110110101111011000111110110111000010111101111101110111Promedio ~ Bucelente  Wala

B Whesulno Tercero 196 Meayor Tiempo M, Pap, Tifs,Primo|Extensa PUNO  100101000001011101101111111110110100011101101111011001000110110100001011111100101111100111Pomedio  Pomedio  Mela

T Wfemenino Tercero 166 MedioTiempo Nem, Papé, Hermanals], AtExtensa AREQUPA '110101001111100101211100000100111100012100011110111100111110010111001111011101101011010100Pwomedo  Promedo  Promedio
B Wheslno Tercero 196 MayorTiempo. Papé, Hermanols, Abuelofs Extensa PNO  110011101100011001111101110000100011001111011110011101110110100101001010000100001111011110Pomedo  Pomedio  Mela

T 14Femenino Tercero 196 MajorTiempo  Nem, Hermanofs| Monoparentsl ~ PUNO  1111010001001111010120010102110001011110021011110111000111101110011100111000110001000111110Pwomedo Tendeabuena Mla

T 5Mesalino Tercero 166 MedioTiempo Mamd, Papé, Hemanols) ~ Nudear AREQUPA ' 11010100110111100011110100100010000101111001111111100011011110011110101001010001010101111 1Ml Promedio  Promedio
B Whesulno Tercero 105 Menortiempo. Mamd,Papé, Hemmanols] ~ Nudear UM 1000110010110120012112100111000100011012000011110011100001111111010001110011100110111010111pomedo  Mla Promedio
T WFemenino Tercero 196 Mayor Tiempo Memd, Hermanals), Abuelol Extensa PNO  110101001111111101111001011101121011011110011110011100111110000101011110011101101101110110Pwomedo  Buena Promedio
& 15Femenino Cuarto 196 Veayor Tiempo. Memd, Papé, Hemnanals], T Extensa PUNO  100111001011011000101100011100100011001110001111111101111110110111111110001100101101011011pomedo  Promedio  Promedio
81 16Femenino Cuarto 196 MajorTiempo  Nem, Papé, Hermanals], AtExtensa PNO  1101010000111011112222000112001110012121100121111111001111101101121010100101101011011111171Pomedio  Excelente  Promedio
8 15Femenino Cuarto 166 MedioTiempo  Mema, Hermano(s, Abuelo| Extensa PNO 1101110000111221001222020210001121001012121012122121200828120220222001010011100111101011111Tendeabuena Tiendeaduena Promedio
8 15Femenino Cuarto 1065 Menortiempo Mama Monoparentsl ~~ LIMA 100011011001011010101011021001121000001111101111101110011011011010000112100101001011010000711Promedo  Mla Promedio
8 15Femenino Cuarto 196 MajorTiempo  Nam, Papé, Hermanals| - Nudear PNO 1100110010100 821012222000212200121001112121012122221200828120210112101210011101111101010010Tendeabuena TiendeaBuena Promedio
& 15Femenino Cuarto 166 Medio Tiempo Mamd, Papd, Abuelof Tio Extensa AREQUPA 1010111000111011000011102010000101200012110101110001000011111100010001010010100101111010010Pomedo Ml Mala

&  15Femenino Cuarto 166 Medio Tiempo Mami Monoparentsl ~ AREQUPA 11010100111 11010011011010111001110010111110111111111001111101101110011100101001011110110108Buwens Promedio  Promedio
8 15Femenino Cuarto 196 MayorTiempo N, Pepé Nudear PNO  110111010011111111202101212100821012011021011822111120118111020011111101001100111110101011 1Tendeabuena bxcelente  Promedio
8 5Maslino Cuarto 196 MayorTiempo. Mamd, Papé, Hemanols] ~ Nudear PNO  1101100110011110011111011110111100100011011011011111011101101001010011100111011011011111171pomedo  Promedo  Promedio
& 15Femenino Cuarto 196 MeayorTiempo. Mamd,Papd, Hemmanols] ~ Nudear PNO  1101110010011111001110010100001010110121100111111011001110110110111100010011100001100010111Pomedio  Pomedio  Mala

9 I5Femenino Cuarto 196 VeayorTiempo. Memd, Papé, Hemanols] ~ Nudear PNO 110111000101 111101101100011001110011110111011111111000111110110110101010011111101101111011pomedo  Exelente  Promedio
9 ISMaswlino Cuaro 166 MedioTiempo Mem, Abuelos], Tifg], PritExtensa AREQUPA 1100110011111110012111101010100101011011110011111111000110110110111111011011100001101110111Promedio  TendeaBuena Promedio
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9 L5 Femenino Cuarto 166 MedioTiempo Mamd,Papd, Hermanols, At xtensa CSC0 110001001108 88110882110001010082100822112120011182011000211110211012100111001110110110111101 1Promedio  TendeaBuena Promedio
B 16 Femenino Cuarto 166 MedioTiempo Mamé,Papd, Hermanols)  Nudear AREQUPA 1001110010010 1101101001011112000100001111011022011001200110010102810110000110111110010007110efictaria Promedio  Promedio
9 15Femenino Cuarto 166 MedioTiempo Mamé Moroparentd ~ PUNO 1101100010111 11101111200010101111001011110011111111100110110110011101010011100101001110011Pomedio  Pomedio  Promedio
% ToMasculino Cuato 166 MedioTiempo Mamé, Papd, Hermanols)  Nudear AREQUPA 10010100100111000011110100000010000001010100111001110100000000081000110011110000100111017110efictaia ~ Defitaria ~ Mola

% 15Femenino Cuarto 19 MayorTiempo  Mamd,Papd, Hermanols), At xtensa PNO  11011101100011118011121000122001120001018210018 81111820011 82100108111212210012101108101010111Pomedo  Bxelente  Promedio
9 SMasaulino Ciato 105 Menortiempo- Mamé, Papd, Hermanols) ~ Nudear UvA 11001000120101100010110112000111000001111001111111110001011000011011101000110010110101001 1M Nela Promedio
% 15 Femenino Cuarto 19 MayorTiempo  Mamé,Papd, Hermanols)  Nudear PNO  1001110010010111011010012121101000010111111111110120081121100101211010100111001010011100100¢fctaia  Evcelente  Mala

9 BMasculino Cuarto 105 Menortiempo- Mamé, Papd Noudear U 111111000100011000111101122010112000081102111010112001100110011100001001011000111111100111Pomedo  Ma Promedio
10 15 Masaulino Cuarto 19 Mayor Tiempo: Mamé, Papi Nudear PNO 11001000111 11812101112002100001110001111100111110111001000101100111211010011110111101001011Pomedio  Pomedo  Promedio
00 15 Masaulino Cuarto 19 MayorTiempo  Mamd,Papd, Hermanols), At xtensa PNO  110111001111111001111101011111111020011211102811111100111110010811101010011100101111011011Buena TiendeaBuena Promedio
10 15 Masaulino Cuarto 19 MayorTiempo  Mamé,Papd, Hermanols)  Nudeer PNO  110100001011121001111200011000100011011010001111111100112110100020001110011100100011001011Pomedo  Mela Promedio
18 15 Mascuino Cuarto 166 MedioTiempo Mamé Monoparentd ~ AREQUPA 1000100010010110101010110111111101101011011010211021011020110010101101010101011011100110111Pomedo  Pomedo  Promedio
104 16Femenino Cuarto 105 Menortiempo. Mamé,Papd, Hermanols)  Nudeer UM 11001001101001100011210000111001100010113210011111111000110111110810011210010101111011110111Mela Promedo  Promedio
105 15Femenino Cuarto 19 MayorTiempo Mamd,Papd, Hermanols)  Nudeer PNO  110101001112111000111100011811011001001131100118111011101101110100111001010011100101101100111Pomedo Promedio  Promedio
106 15Femenino Cuarto 19 MayorTiempo  Mamd,Papd, Hermanols), At xtensa PNO  110011001012111101111210011121001100011012100188111111001111100101811111011010110111101011111Pomedo  Exelente  Promedio
107 16Femenino Cuarto 105 Menortiempo. Mamé, Hermanofs) Monogarentl ~ LMA~ 111110000000110020100010201010012011010000111010001001012012012100000001101000000111010010Pomedo  Mela Defictara
18 15 Mascuino Cuarto 19 MajorTiempo Mamé, Papd, Hemanols)  Nudear PNO 1110110000011 111101110001211102101011011101101111111000111110110111001111001000110111110111Pomedo  TiendeaBuena Promedio
19 15Femenin Cuarto 19 MajorTiempo Mamé,Paod, Hemanols] ~ Nudear PNO 1100110110 11111000111201011100112000111111011 1111110011 11110010110001111011100111001110010Pomedo  Pomedo  Promedio

10 15Femenino Cuarto 196 MayorTempo. N, Pap Nodezr PNO 100101001111 111000111100011011111000110111001001111000101111110110000110000010111101011010Pwomedo  Mla Promedio
i 15 Masaino Cuarto 196 MayorTempo. Nemé, Pad, Hermanol§| - Nudear PNO 110101000001 111000111101101100111001000111011110011101101010111101100011010110101101011010B8uena Promedio  Deftara
1 I5Femenino Cuarto 196 MayorTiempo. Nemé, Pad, Hermanol At Extensa PNO T1001100101101110111110101011011001 1111111011011 111000111210100111 111110081111 111101010110Pomedo  Belente  Promedio
1B I5Femenino Cuarto 196 MayorTiempo. Nemé, Pad, Hermanols| - Nudear PUNO 100011001001 111100110111010001101000111110111111111001101112010110001011111100100101100110Pomedo  Promedio  Promedio

14 15Femenino Cuarto 1% MayorTiempo Namé, Hermanals| Monoparentsl ~ PUNO 1100110011 11112000121100110101121010121112000101212100010111011012021101001101000110101011 1Pomedio  Promedio  Promedio
115 15 Mascuino  Carto 105 Menortiempo  Mamd, Hermanofs) Monoparentsl ~ PUNO  111110000010101000001001211111101000001001101011011011010100000101100011010101111101110010Promedo  Mla Defiteria
116 15 Femenino Cuarto 105 Menortiempo- Mamé, Hermanol), Abuelo{ Etensa PNO  1010110001011110000102002222121110110110010011111111000021110110111111111011101101111111111Pomedo  TendeaBuena Promedio
107 15 Masauino Cuarto 196 MeyorTiempo- Mamd,Papd, Hermanols)  Nudear PNO  1000110010810811001112010121021121210212011111110112000102110110111000010011101111001011111Pomedo  Excelente  Promedio
18 I5Femenino Cuarto 196 MajorTiempo- Mamd, Abuelfs) Eitensa PNO 1100110011011 11001101200011100101010111100011110811101101110110111101010010110101111011110Puomedo  TendeaBuena Pomedio
19 16 Masculino - Quinto 105 Menortiempo  Mamd,Papd, Hermanols)  Nuder UM 11000001121 1122302211200012000122001122100001118111210001121110110101101111010101101101101011Pomedo  Pomedo  Promedio
10 1Masauino Quinto 166 MedioTiempo Mamé, Pap,Hemanol|, At Eitensa QS0 11001100111 1111001101000111100110010000001112010111001011110100000101100001011100110011001Promedio  Nela Vala

01 tMasino Quinto 166 MedioTiempo Nemd,Papd, Hermanols) - Nudlear AREQUPA 1000110011010110001110010110110000100111020011118111011101101108201011100111001101111011100efitaia  Promedo  TendeaBuena

1 17Femenino Quinto 196 MeyorTiempo' Mamd,Papd, Hermanols) ~ Nudear PNO  11010101101110100111110101010012202021111200118121120001121110110121011110011101111101110110Pomedo  TendeaBuena Promedio
18 17 Masauino Quinto 196 MajorTiempo- Mamé, Papd, Hemnanols, AtExtensa PNO 1011100110018 1122010111001131011001101011011020210110030102100101010010101011111111111111171Pomedio  Buena Promedio
4 1 Masauino Quinto 196 MajorTiempo. Mamé, Papd, Abuelols] ~ Extensa PNO 10001100101111210108120001110081101001111001181111118101001110110110008210001110111101111110Puomedo Promedio  Promedio
15 16Femenino Quinto 196 MeyorTiempo  Mamd, Hermanofs, Aouelo| Extensa PNO 110021001111101822111122000112200112021111021012882112200011322011208211282210010110108101011111Pomedo Belente  Promedio
16 17 Masculino Quinto 166 MedioTiempo  Mamé, Hermanofs, Aouelo{ Extensa PNO  10002101101111110102120101020010002111121001881112120011221011208211010100111011128101110111Pomedo Belente  Promedio
1 16 Masculino Quinto 19 MeyorTiempo  Mamd,Papd, Hermanols)  Nudear PNO  110020000001111100111100011000111200101122100288211211002112100202821021210010110108100100111Pomedo Pomedio  Promedio
18 16Femenino Quinto 196 MjorTiempo' Mamé, Hermanals) Monoparentd ~ PUNO  1110/110011001111001101000011110111011111111001111021000188110120110101110010110101111010011Pomedo  Pomedio  Promedio
19 16Femenino Quinto 196 MeyorTiempo  Mamé,Papd, Hermanols)  Nudear PNO 110111011001 001810811210322210011100111111101118111811100012110100221001110010111011101011111Pomedo  Evelente  Promedio
B0 16Femenino Quinto 166 MedioTiempo Mamd,Tols Pimols]  Extensa AREQUPA 0001112000001121201110111111010010110110120121110000012102120111218100011000110100010110000D0efictaria ~ Ercelente  Defictaia
B 16 Masaulino - Quinto 196 MajorTiempo' Mamé, Papd, Hemanols)  Nudear PN 01111100201110100012100008221301010010110100011110012000011101118122001111000000101011111111Puomedo  Ma Promedio
B 16Femenino Quinto 105 Menortiempo- Mamé, Pad,Hemanols, At Eitensa UM 001000000000111000000012002201001021011211111010102003001202011020000101111000000011100000M: Nela Defitaa
3 1 Masaulino - Quinto 166 MedioTiempo Mamé, Papd, Hermanols) ~ Nudear AREQUPA 11010010111110100010112001100001000000110200110011011012101101000100120010011000100001001000Mda Nela Defitara
B femenino Quinto 166 MedioTiempo Mamé, Hermanol], Abuelo{ xtensa AREQUPA 1011020101200021000101021211112101100010010210101202110110001100001002001010011001000000101110efictata ~ Mela Promedio
35 16Femenino Quinto 19 MajorTiempo- Mamé, Papd, Hermanols)  Nudear PNO 00011100101111000010100202010000211010010021111111001001110211112111000001111100101111010110Pwmedo  Pomedo Defitaria
135 16 Masculino - Quinto 105 Menortempo Mama, Abuelfs) Eitensa U 1000111001000121211111100082100100021181212101111112100011121101000202182100110101011010110100efictars  Brcelente  Promedio
B 16 Masculino Quinto 19 MajorTiempo- Mamé, Papd, Hemanols] ~ Nudear PN 1100111010110121011111022821001811020181212101111112020011812201101112811210011100111101111111Pomedo  Proelente  Promedio
18 16Femenino Quinto 19 MajorTiempo- Mamé, Papd, Hemanols] ~ Nudear PNO 11001101101110110111020001210012200121021001218111112000112112220110221110011001101111010110Promedo TendeaBuena Promedio

139 Mascuino Quinto 196 MeyorTiempo Papd Tl Primal)  Eitensa PNO 0101210080111 0100112101000011000110010118100111111081088113101000200080111111/001001081007111Pronedio  Promedio  Promedio
) t6Femenino Quinto 19 MajorTiempo- Mama, Pap, Abuelof] Tof Etensa PNO 110111011 201001101111101020210120221011210011110111100111120220111101010011100101101011111Pomedio  Excelente  Promedio
11 16Femenino Quinto 19 MajorTiempo- Mama, Papg, Hemanols, AtExtensa PNO 10111100111 111100118110010221001210211112001111811111000110113012011112112010010110101001111111Pomedio  Excelente  Promedio
U2 16Femenino Quinto 166 MedioTiempo Mamé,Paod, Hemanols] ~ Nudear AREQUPA 1101110111021 121010212008112201011008111011200111218212000212210220011111010011111111101010111Promedo  Prelente  TiendeaBuena
13 17 Masculino Quinto 166 MedioTiempo Mamé, Hermanols) Monoparentsl ~ AREQUPA 1110100011001110011120000122021210010111101011111113020110112220111021110001101111111110110Pomedo  Pomedo  TiendeaBuena
19 L6Femenino Quinto 19 MajorTiempo Mamé,Papd, Hemanols)  Nudear PNO  1100010111011001011110000111021210212112120118120281001121232210111121010011101111101011110Pomedio  Excelente  Promedio

15 16 Masculino Quinto 166 MedioTiempo Mamé Monoparentsl (S0 1111110010110011111111012120000111020011101010210011000112012001111100010001100110100110010Pomedo  Pomedo  Promedio
5 16 Masculino Quinto 105 Menortiempo- Mams, Papd, Hemanols]  Nudear UM 1100100000001210001001010012101010001211002012011101102110010010110000010011000101101100071 1Mk Mala Vala

W1 16Femenino Quinto 196 Mayor Tiempo' Mamé, Papi Nudear PNO  10111100011110110101110021110100121111101110121811011000012110100111001011001110001101011010Pomedo  Tendeabuera Malz

18 16 Masculino Quinto 19 MajorTiempo. Mamé, Papd, Hemanols]  Nudear PN 110011011111111101111001011110121021221010012081011131001121110110111100111011101101101110071 1Pomedio  Excelente  Promedio
19 1 Masauino Quinto 19 MajorTiempo- Mamé, Papd, Hemanols, AtExtensa PNO 1001210010812110001112101021100122001021220012812121100112111012001100010100111000101010100711Pomedo  Pomedo  Promedio
150 16Femenino Quinto 196 MayorTiempo' Mamé, Papi Nudear PNO 110101001111102001111201020000122001111210012181212131001101101101211001010010100101111011111TendeaBuena Pomedo  Promedio
151 15 Masauino Quinto 196 MayorTiempo Mamé Monoparentl ~ PNO  110111011111011001111200211000120021001220012810011100111111110111111110011101111001111111Pomedio  Evcelente  TiendeaBuena
150 1 Masauino Quinto 166 MedioTiempo Mamé, Papd, Hemnanafs, ALEitensa AREQUPA 1101110010001 111011181000111200001001111101011111111000101111100111011110111110111001110111Ma Eucelente ~ Promedio
15 I6Femenino Quinto 196 MajorTiempo Mamé, Papd, Abuelols] ~ Extensa PNO 110111100011 112010181201011100001020111111011110811000111110110111101011010110111111011010Pomedo  Boelente  Promedio
B [Femenino Quinto 196 MayorTiempo Mamé, Papd, Hemmanols)  Nudear PNO 1100100111 11012100100101110101102010120101001011001000001111111100101111000100101111001011Puomedo  Mla Promedio
155 15Femenino Quinto 166 MedioTiempo Mamd,Papé, Hermanol), TiExtensa (S0 01111110110 8221008821001220102021008220202211202281100020111822100081011028111100111101101010Promedio  TendeaBuena Tiende:aBuena
1% 16 Masculino Quinto 166 MedioTiempo  Mamé, Hermanofs, Aouelo{ Extensa AREQUPA 11011100001112200110110101110011101001001211111111211001111101101111000110111001111001111106elente  Buena Deficitaria
157 16 Femenino Quinto 166 MedioTiempo Abuelofs,Tofs,Primals] Extensa PNO 110001000101 212000101101011000111000001211111111001100011010100011000011010100100111011010Tendeabuens Mela Defitara
1% 15Femenino Quinto 166 MedioTiempo  Mamé,Papd, Hermanols, At xtensa AREQUPA 1000101010000 11101011010101000010120210010110821110012001121010881001100111101000011101110efictria  TeendeaBuena Promedio
19 17Femenino Quinto 19 MeyorTiempo  Mamd,Papd, Hermanols)  Nudear PNO 110100001811 1110011121001112200111200101121001200111120000112111108211101210010100108101011110Pomedo Pomedio  Promedio
160 16Femenino Quinto 166 MedioTiempo Mamé, Papd Nudear PNO T10ITI1T100 1 I T11001081100101001081111011111011001111110110111101010111111111111110111Pomedo  Blente  Promedio

1600 16 Masculino Quinto 196 MeyorTiempo. Mamé, Hermanofs) Monoparental ~ PUNO  110010001001111101111111011101111021001100001011011101101110100121001110011100101100101010Pomedo  Pomedo  Promedio
163 16Femenino Quinto 196 MajorTiempo- Mamé, Papd, Hemmanols)  Nudear PNO  11011101110110012011112010121021000010111210111112011000012110101121001110011101001001100011Pomedo  TendeaBuena Promedio
1 1 Nasauino Quinto 166 MedioTiempo Mamé, Abuelofs) Bitensa PNO 100111011001111001101001011111111001011111011111011001011110110111111010011101001101110110Pomedio  Exelente  Mala

165 16Femenino Quinto 196 MejorTiempo- Mamé, Papd, Hemmanols) ~ Nudear PNO  110001011000111100111210021010010200100112100111110110011001101101101210011011100101111001110Pomedo Pomedo  Mala

16 16 Masculino - Quinto 105 Menortiempo- Mamé, Papd, Hermanols)  Nudear UvA 10001000120101100011100102010110001111100010111001100110001001110011101111100100101000111 1M Mala Promedio
167 16Femenino Quinto 196 MajorTiempo- Mamé, Papd, Hemmanols) ~ Nudear PN 110111001011111000111101011100102010011010001111111000011210000011100110011111101111011110Pomedo  TendeaBuena Nala
168 16 Masculino Quinto 166 MedioTiempo Mamé,Papd, Hermanols)  Nudeer AREQUPA 10001000101101100111100001010010110111012000111112111011101001000110111000111011110001100110efictatia  Promedio  Promedio
169 17Femenino Quinto 166 MedioTiempo Mamé, Pap, Hemanals, TiEitensa (U0 1101010000011111021111001111001110111111010111111111001112010110110110010010101101101010010Promedo  TendeaBuena Mela

10 16 Masculino - Quinto 166 MedioTiempo Mama, Pap, Abuelofs Tof tensa AREQUPA 10110100010110110010100101001010101111010000111111010111111011011000111011010010110000101 1Promedio Ml Promedio
11 17 Masaulino - Quinto 166 MedioTiempo Mamé, Papd, Hemanols] ~ Nudear AREQUPA 100 11100010111110010100101111000101001100011101100100110111111111010111011100010010101001 1Ml Promedio  Promedio
16 Masculino Quinto 105 Menortiempo- Mama, Papd, Hemmanols)  Nudear UM 11111000010111110010101101111211211010001101001011011001011010001100101010011010101101010010Promedio M Promedio
18 16 Masculino Quinto 19 MajorTiempo Papd, Hermanofs,Abuelols Extensa PNO  100101001011111000111001011001110011000111111111111001110010110111001010001100111101111110Pomedo  Pomedo  Promedio
4 17 Masculino Quinto 19 MajorTiempo Mamé,Paod, Hemanols] ~ Nudear PNO 110110001011 111100111101011102111011011110011111111100011110100110021010011101111000001110Promedo TendeaBuena Promedio
175 16 Masculino Quinto 166 MedioTiempo Mamd,Papd, Hermanols)  Nudeer AREQUPA 11 11110000000110001010001111010000110111000010111210001101110011101011001011001100101101170efiitaia  Promedio  Promedio
16 17 Femenino Quinto 166 MedioTiempo Mamd, Abuelofs| Eitensa AREQUPA 1111001101111010011000100001010110000110101121110001000100111111110001101000101100110111010Promedio Ml Nala

17 16 Masculino - Quinto 166 MedioTiempo Papd, Hermanofg, Abuelols Extensa AREQUPA 11011101011111110211000000111001010010111001111111211001111110110111010110011100110101111111Mda Eucelente ~ Promedio
178 16Femenino Quinto 166 MedioTiempo Mamd, Hermanofs) Tols] - Extensa AREQUPA 1100010012111010021111200010100111110010011011121001100011010110110001010011110101101001100Tendeabuena Mela Deficitaria

J
J
16 15Femenino Quinto 169 Medio Tiempo Hemanols Abuelol, Tof Eitensa AREQUPA 101 111001100001101111001011100101001111101001111111001111110110810101110001010110111111010Mk TiendeaBuens  Proe
J
J

19 1 Masauino Quinto 196 MayorTiempo. Nemé, Pad, Hermanol|, At Etensa PNO 100001011011 110001111001111000111010011110011111111100110010100111111010011100101101011011Pomedo  Promedio  Promedio
180 1 Masauino Quinto 169 MedioTiempo Nemé, Pap, Hermanols| ~ Nudear AREQUPA 1111100001011 1110010101101 111111110001101001011011001011010001100101010011010101101010010Promedo ~ Nela Promedio
181 16 Masauino Quinto 196 MayorTempo. Nemé, Pad, Hermanols| - Nudear PNO 111110000101 111100101011011111111110001101001011011001011010001100101010011010101101010010Pomedo  Mla Promedio
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Anexo 2: Consentimiento Informado

“Decenio de la lgualdad de Oportunidades para mujeres y hombres"
“Ano de la Universalizacion de la Salud”

Consentimiento informado para Padres:

El propdsito de esta ficha de consentimiento es hacer saber a los padres de familia que
sus hijos van a ser parte de la investigacion “Influencia del tiempo epidemiologico de
aislamiento por covid-19 en el clima social familiar de estudiantes de segundo a quinto
ano de secundaria”.

Esta investigacion viene siendo realizada por la Licenciada en Psicologia Liliana Neyra
Cuentas, Maestrista de Salud Mental del Nino, del Adolescente y de la Familia en la
Universidad Catolica de Santa Mana.

Toda la informacion recabada durante la presente investigacion es de caracter
confidencial y no se utilizara para ningun otro proposito fuera de los de esta
investigacion. Sus respuestas al cuestionario seran codificadas por lo que identidad del
estudiante sera protegida en todo momento.

Yo
identificado con DNI , autorizo a mi menor hijo de nombre
estudiante del
grado de secundaria del colegio San Juan Bautista.
Firma:

Relacion con el menor participante:

Fecha:

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos
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Anexo 3: Ficha de datos sociodemograficos

FICHA DE DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

Marca con una “X”, solo puedes marcar una opcion:
I.  Marca cuantos anos tienes:
13 ()
14 ()
15 ()
16 ()
17 ()

Il Indica en que grado estas:
Segundo A (

Segundo B (

- Tercero A (

Tercero B (

Cuarto A (

Cuarto B (

Quinto A (

Quinto B (

ll. Genero:
Femenino ( )
- Masculino ()
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Anexo 4: Cuestionario de Tiempo Epidemiolégico de Aislamiento

TIEMPO EPIDEMIOLOGICO DE AISLAMIENTO

I :En qué ciudad estas viviendo este tiempo epidemiolégico de aislamiento
(cuarentena decretada por el gobierno)?

1. Marca todos |

Marzo
Abril
Mayo
Junio
Julio

Agosto
Setiembre

Mama ()
Papa ()
Hermano(s) ()
Abuelo(s) ()
Tio(s) ()
Primo(s) ()

Marca con una X, puede marcar varias opciones:

os meses llevas en tiempo epidemiolégico de aislamiento

(cuarentena decretada por el gobierno):

N N St S

(
(
(
(
(
(
(

HL.  Marca con qué familiares estas viviendo este tiempo epidemiolégico de
aislamiento (cuarentena decretada por el gobierno):
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Anexo 5: Validacion de Instrumento mediante juicio de expertos

1 \
“Decenio de la lgualdad de Oportunidades para mujeres y hombres” l -=3
“Afio de la Universalizacidn de la Salud” 5_ \ 2
CARTA PARA JUCIO DE EXPERTOS

Alvaro B, Alarcon Glronzini
Médico Internista

SOLICITO: Evaluacion de instrumento Auditor Medico

CMP: 63593 RANA: 4444

Es grato dirigirme a Usted para manifestarle mi cordial saludo.

Dada su experiencia profesional, méritos académicos, personales y su vinculacion con
el campo de la investigacion, solicito su colaboracion en emitir su juicio de experto en
el proceso de evaluacién y validacion del instrumento TIEMPO EPIDEMIOLOGICO DE
AISLAMIENTO que hace parte de la investigacion “INFLUENCIA DEL TIEMPO
EPIDEMIOLOGICO DE AISLAMIENTO POR COVID-19 EN EL CLIMA SOCIAL FAMILIAR DE
ESTUDIANTES DE SEGUNDO A QUINTO ANO DE SECUNDARIA DE UNA INST! ITUCION
EDUCATIVA PARTICULAR, 2020".

El instrumento a evaluar es un cuestionario disefiado para estudiantes de secundaria,
que consta de 3 items. Su finalidad es recolectar datos especificos sobre la variable

“tiempo epidemiologico de aislamiento".
A continuacion, presento los detalles del instrumento a evaluar:

Detalles del instrumento:

o [tem 1:
Una (1) pregunta abierta para obtener informacion sobre: la ciudad en la cual
el estudiante ha vivido este tiempo epidemiolégico de aistamiento.

¢(En qué ciudad estas viviendo este Tiempo Epidemiolégico de
Aislamiento (cuarentena decretada por el gobierno)?

- (Pregunta Abierta)

Los datos recolectados en el primer item seran utilizados de manera directa en
la investigacion, y seran clasificados en dos grupos:

1. Puno
2. Otra ciudad
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o tem 2:
Un (1) item de opcion multiple para obtener informacion sobre: la cantidad de
meses que el estudiante ha estado en tiempo epidemiologico de aislamiento

(cuarentena decretada por el gobierno).

Marca con una X, puede marcar varias opciones:
Marca todos los meses llevas en tiempo epidemiologico de
aislamiento (cuarentena decretada por el gobierno):

(

(
Junio ( )
Julio (
Agosto (
Setiembre (
Los datos recolectados en el segundo item seran clasificados en tres categorias:
menor tiempo, medio tiempo y mayor tiempo.

Para clasificar estas categorias se considerd el total del dias que cada
estudiante ha estado en tiempo epidemiologico de aislamiento de la siguiente
manera:
1. Menor tiempo: Menor cantidad de dias que han estado en este
tiempo epidemiologico de aislamiento.
2. Medio tiempo: Mas dias que el menor tiempo, pero menos dias que
mayor tiempo.
3. Mayor tiempo: Mayor cantidad de dias que han estado en este
tiempo epidemiologico de aislamiento.

e [tem 3:
Un (1) item de opcion multiple para obtener informacion sobre: los familiares

1
con los que el estudiante ha convivido durante el tiempo epidemioldgico de \ s )

aislamiento (cuarentena decretada por el gobierno).

Alvaro B. Alarcon Gironzinl
Marca con una X, puede marcar varias opct'ones: Médico Internista
Auditor Medico
CMP: 63593 RNA: 4444
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Marca con qué familiares estas viviendo este tiempo
epidemiologico de aislamiento (cuarentena decretada por el
gobierno):

- Mama

- Papa

- Hermanofs)

- Abuelo(s)

- Tio(s)

- Primo(s)

Los datos recolectados en el tercer item seran clasificados en tres categorias:
familia nuclear, familia monoparental y familia extensa.

Para clasificar estas categorias se considerd los familiares con los que cada
estudiante ha vivido durante el tiempo epidemiologico de aislamiento de la
siguiente manera:

1. Familia nuclear: Estudiantes que han vivido este tiempo
epidemiologico de aislamiento con su mama, papa y hermanos.

2. Familia monoparental: Estudiantes que han vivido este tiempo
epidemioldgico de aislamiento, solo con su mama o su papa y sus
hermanos.

3. Familia extensa: Estudiantes que han vivido este tiempo
epidemiologico de aislamiento con su mama o su papa, o ambos y
sus hermanos, abuelos, tios y primos.

La evaluacion de los instrumentos es de gran relevancia para lograr que sean validos y
que los resultados obtenidos a partir de éstos sean utilizados eficientemente y tengan
un aporte significativo al area investigativa.

Agradezco de antemano sus aportes que permitiran validar el instrumento, criterio

N

Alvaro B. Alarcén Gironzinl
Médico Internista
Auditor Medico
CMP: 63593  RNA: 4344

requerido para toda investigacion y, asimismo, su valiosa colaboracior
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Alvaro B, Alarcon Gironzini
Médico Internista
CALIFICACION: Auditor Medico

. ; i < CMP: 53593 ANA: 4444
Cada pregunta sera evaluada en 4 categorias (suficiencia, claridad, coherencia y

relevancia), y su puntuacion sera de acuerdo a la siguiente tabla:

CATEGORIA PUNTUACION INDICADOR
SUFICIENCIA () La pregunta no es suficiente para obtener
informacion.
L prkiinita, basta ) La pregunta mide algun aspecto, pero no

corresponde con la informacion requerida.

Para obtene E Se deben incrementar algunas preguntas para
informacion (3) . ix
reaGEsa poder obtener informacion completamente.
- ' (4) La pregunta es suficiente.

CLARIDAD (1) La pregunta no es clara,

La pregunta se 2) La pregunta requiere bastantes modificaciones
comprende para llegar a ser clara.
facilmente, es (3) Se requiere una medificacion muy especifica
decir, su sintactica para que pueda ser clara.
y semantica son La pregunta es clara y comprensible, tiene
adecuadas. semantica y sintaxis adecuada.

COHERENCIA ) la preguntéi no tiene relacion con la informacion

requerida.

La pregunta tiene poca relacion con la
informacion requerida.
La pregunta tiene una relacion moderada con la

(4)

La pregunta tiene (2)

relacion logica con

la informacion (3) informacion requerida.
requerida . (4) La pregunta se encuentra completamente
relacionada con la informacion requerida.
ELEV La pregunta puede ser eliminada sin que se vea
K ANCIR () afectada la obtencion de informacion.
La pregunta tiene alguna relevancia, pero otra
La ;fregunta = (2} pregunta puede estar incluyendo la informacion
esencial para la :
; que esta buscando.
obtencion de :
. (3) La pregunta es relativamente importante.
informacion y
La pregunta es muy relevante y debe ser incluida
debe ser incluida. (4)
de todas maneras.

A continuacion, sirvase identificar la pregunta y conteste como usted considere
conveniente, ademas puede hacernos llegar alguna otra apreciacion en la columna de
observaciones.
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TIEMPO EPIDEMIOLOGICO DE AISLAMIENTO

A

PREGUNTAS

& SUFICIENCIA
CLARIDAD

2
©
&
4

& COHERENCI

JEn qué ciudad estas viviendo este
Tiempo Epidemiolégico de Aislamiento
1| (cuarentena  decretada por el
gobierno)?

S

1

OBSERVACIONES

Marfa con una X, puede marcar varias 4 4 4 4

opciones:

Marca todos los meses llevas en tiempo

epidemiologico de aislamiento

(cuarentena  decretada por el

gobierno):

- Marzo

Abril
Mayo
Junio
Jutio
Agosto
Setiembre
Octubre

Marca con una X, puede marcar varias 4 4 4 | 4
opciones:
Marca con qué familiares estas viviendo
este tiempo epidemiolégico de
aislamiento (cuarentena decretada por
3 el gobierno):
- Mamd

Papa

Hermano(s)

Abuelo(s)

Tiofs)

Primo(s)

|

'l

b
FIRMA Y SELLO DEL s
EXPERTO:

Alvaro B. Alarcon Gironzini
Médico Internista
Auditor Medico

CMP: 63553 RNA: 4444
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NOMBRES Y APELLIDOS DEL EXPERTO:

ALVARO B. ALARCON GIRONZINI

FORMACION ACADEMICA:

MEDICO CIRUJANO ESPECIALISTA EN MEDICINA INTERNA

AUDITOR MEDICO RNA: 4444

CARGO ACTUAL:
MEDICO INTERNISTA

INSTITUCION :
HOSPITAL DE EMERGENCIAS ATE VITARTE - LIMA

COMPLEJO HOSPITALARIO PNP - LUIS N. SAENZ. LIMA

SUGERENCIAS GENERALES:

SE REVISO EL PRESENTE TRABAJO DE INVESTIGACION, ADEMAS DE LOS ANEXOS

ADJUNTADOS, POR LO QUE CONSIDERO QUE LA FORMULACION DEL CUESTIONARIO SE

DESARROLLO DE FORMA OPTIMA Y MANTIENE UNA RELACION DIRECTA CON LA
PROBLEMATICA ACTUAL

1 e\

“3‘ )

Alvaro B, Alarcén Glronzini
Médico Internista
Auditor Medico
CMP: 63593 RNA: 2444

FIRMA Y SELLO DEL EXPERTO
Fecha:

20 ,_DE SETIEMERE del 2020.
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Anexo 1: INSTRUMENTO: 3

Alvaro B. Alarcdn Gironzini
Médico Internista

TIEMPO EPIDEMIOLOGICO DE AISLAMIENTO Auditor Medico
CMP. 63593 RNA: 4444

L ZEn qué ciudad estas viviendo este tiempo epidemiologico de aislamiento
(cuarentena decretada por el gobierno)?

Marca con una X, puede marcar varias opciones:

[B Marca todos los meses llevas en tiempo epidemiologico de aislamiento
(cuarentena decretada por el gobierno):
- Marzo (
Abril (
Mayo (
Junio (
Julio (
Agosto (
Setiembre (

N N N St S S

. Marca con qué familiares estas viviendo este tiempo epidemiolégico de
aislamiento (cuarentena decretada por el gobierno):
Mama (
Papa (
Hermano(s) (
Abuelo(s) (
Tio(s) (
Primo(s) (

N N i Sl N
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CARTA PARA JUCIO DE EXPERTOS

SOLICITO: Evaluacion de instrumento

Es grato dirigirme a Usted para manifestarle mi cordial saludo.

Dada su experiencia profesional, meritos académicos, personales y su vinculacion con
el campo de la investigacion, solicito su colaboracion en emitir su juicio de experto en
el proceso de evaluacion y validacién del instrumento TIEMPO EPIDEMIOLOGICO DE
AISLAMIENTO que hace parte de la investigacion “INFLUENCIA DEL TIEMPO
EPIDEMIOLOGICO DE AISLAMIENTO POR COVID-19 EN EL CLIMA SOCIAL FAMILIAR DE
ESTUDIANTES DE SEGUNDO A QUINTO ANO DE SECUNDARIA DE UNA INSTITUCION
EDUCATIVA PARTICULAR, 2020".

El instrumento a evaluar es un cuestionario disenado para estudiantes de secundaria,
que consta de 3 items. Su finalidad es recolectar datos especificos sobre la variable

“tiempo epidemiologico de aislamiento”.

A continuacion, presento los detalles del instrumento a evaluar:
Detalles del instrumento:

« [tem 1:
Una (1) pregunta abierta para obtener informacion sobre: {a ciudad en la cual

el estudiante ha vivido este tiempo epidemiolégico de aislamiento.

(En que ciudad estas viviendo este Tiempo Epidemiologico de

Aislamiento (cuarentena decretada por el gobierno)?

- (Pregunta Abierta)

Los datos recolectados en el primer item seran utilizados de manera directa en

1a investigacion, y seran clasificados en dos grupos:

1. Puno
2. Otra ciudad
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« [tem 2:

Un (1) item de opcion multiple para obtener informacion sobre: |a cantidad de

meses que el estudiante ha estado en tiempo epidemiologico de aislamiento

(cuarentena decretada por el gobierno).

Marca con una X, puede marcar varias opciones:

Marca todos los meses llevas en tiempo epidemiologico de

aislamiento (cuarentena decretada por el gobierno):
Marzo ()
Abril ()
Mayo ()
Junio ()
Julio ()
Agosto ()
Setiembre ()

Los datos recolectados en el segundo item seran clasificados en tres categorias:

menor tiempo, medio tiempo y mayor tiempo.

Para clasificar estas categorias se considero el total del dias que cada

estudiante ha estado en tiempo epidemiologico de aislamiento de la siguiente

manera:
1. Menor tiempo: Menor cantidad de dias que han estado en este
tiempo epidemiologico de aislamiento.
2. Medio tiempo: Mas dias que el menor tiempo, pero menos dias que
mayor tiempo.
3. Mayor tiempo: Mayor cantidad de dias que han estado en este
tiempo epidemiologico de aislamiento.
s @ item 3
- ¢ Un (1) item de opcion multiple para obtener informacién sobre: los familiares
Q.'c__gj con los que el estudiante ha convivido durante el tiempo epidemiologico de

aistamiento (cuarentena decretada por €l gobierno).

=
> £
S

Marca con una X, puede marcar varias opciones:
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Marca con qué familiares estas viviendo este tiempo
epidemiologico de aislamiento (cuarentena decretada por el
gobierno):

- Mama

- Papa

- Hermanofs)

- Abuelof(s)

- Tio(s)

- Primo(s)

Los datos recolectados en el tercer item seran clasificados en tres categorias:

familia nuclear, familia monoparental y familia extensa.

Para clasificar estas categorias se considero los familiares con los que cada
estudiante ha vivido durante el tiempo epidemiologico de aislamiento de la
siguiente manera:

1. Familia nuclear: Estudiantes que han vivide este tiempo
epidemioldgico de aislamiento con su mama, papa y hermanos.

2. Familia monoparental: Estudiantes que han vivido este tiempo
epidemiologico de aislamiento, solo con su mama o su papa y sus
hermanos.

3. Familia extensa: Estudiantes que han vivido este tiempo
epidemiologico de aislamiento con su mama o su paps, o ambos y

sus hermanos, abuelos, tios y primos.

La evaluacién de los instrumentos es de gran relevancia para lograr que sean validos y
que los resultados obtenidos a partir de éstos sean utilizados eficientemente y tengan

un aporte significativo al area investigativa.

Agradezco de antemano sus aportes que permitiran validar el instrumento, criterio

requerido para toda investigacion y, asimismo, su valiosa colaboracion.
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CALIFICACION:

relevancia), y su puntuacion sera de acuerdo a la siguiente tabla:

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para mujeres y haombres”™ fs
“Afio de la Universalizacion de la Solud”

Wang

-~
[
Mo

CATEGORIA PUNTUACION INDICADOR
SUFICIENCIA (1) La pregunta no es suficiente para obtener
informacion.
La pregunta basta (2) La pregunta mide al.gun aspe.c.to. pero no
J corresponde con la informacion requerida.
para obtener la 2
3 g Se deben incrementar algunas preguntas para
informacion (3) . e
rhiactda poder obtener informacion completamente,
q ! {4) La pregunta es suficlente.
~ CLARIDAD (1) La pregunta no es clara.
La pregunta se (2) La pregunta requiere bastantes modificaciones
comprende para llegar a ser clara.
facilmente, es (3) Se requiere una madificacion muy especifica
decir, su sintactica para que pueda ser clara.
y semantica son (4) La pregunta es clara y comprensible, tiene
adecuadas. semantica y sintaxis adecuada.
COHERENCIA (1) La pregunta no tiene relacion con la informacion
requerida.
2) La pregunta tiene poca relacion con la
La pregunta tiene informacian requerida.
relacion Logica con (3) La pregunta tiene una relacion moderada con la
la informacion informacion reguerida.
requenda . (4) La pregunta se encuentra completamente
relacionada con la informacion requerida.
RELEV A (1) La pregunta pun‘dc‘suf clir‘nimda Si"" que se vea
afectada la obtencion de informacion.
L " La pregunta tiene alguna relevancia, pero otra
A _pegima. = (2) pregunta puede estar incluyendo la informacion
esencial para la f
17 que esta buscando.
obtencion de 3 -
fnformacion y (3) La pregunta es relativamente importante.
ST " (4) La pregunta es muy relevante y debe ser incluida

de todas maneras.

A continuacion, sirvase identificar la pregunta y conteste como usted considere
conveniente, ademas puede hacernos llegar alguna otra apreciacion en la columna de

observaciones.
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TIEMPO EPIDEMIOLOGICO DE AISLAMIENTO
A g 3
PREGUNTAS g 2 @ g OBSERVACIONES
e | SI1EIY
SRR
JEn qué ciudad estas viviendo este | | | | | -
Tiempo Epidemiolégico de Aislamiento
1| (cuarentena  decretada por el
R 4 |4 (4 |4
gobierno)?
Marca con una X, puede marcar varias . | | | | -e-eee-
opciones:
Marca todos los meses llevas en tiempo
epidemiologico de aislamiento 4 |4 4. 14
(cuarentena  decretada por el
gobierno):
- Marzo
B Abril
Mayo
Junio
Julio
Agosto
Setiembre
Octubre
Marca con una X, puede marcar varias | | | | | seeeees
opciones:
Marca con qué familiares estas viviendo
este  tiempo epidemiolégico de
aislamiento (cuarentena decretadapor (|4 |4 |4 |4
el gobierno):
3 - Mama
Papa
Hermano(s)
Abuelo(s)
Tiofs)
Primoy{s)
FIRMA Y SELLO DEL NG
EXPERTO: \ '
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NOMBRES Y APELLIDOS DEL EXPERTO:

Saul Jefersson Valencia Bustinza

FORMACION ACADEMICA:

Medico Cirujano - Universidad Nacional Federico Villarreal

CARGO ACTUAL

Medico Cirujano - Hospitalizacion COVID

INSTITUCION

Hospital de Apoyo - San Francisco - VRAEM

SUGERENCIAS GENERALES:

El instrumento es valido para la obtencion de los datos requeridos para la

investigacion.

|
FIRMA Y SELLO DEL EXPERTO

Fecha:

23 de Setiembre del 2020,
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Anexo 1: INSTRUMENTO:

TIEMPO EPIDEMIOLOGICO DE AISLAMIENTO R, b

L ZEn qué ciudad estas viviendo este tiempo epidemiolégico de aislamiento
(cuarentena decretada por el gobierno)?

Marca con una X, puede marcar varias opciones:

. Marca todos los meses llevas en tiempo epidemiologico de aislamiento
(cuarentena decretada por el gobiermno):
Marzo (
Abril (
Mayo (
Junio (
Julio (
Agosto (
Setiembre (

Nt Nt

I8 Marca con qué familiares estas viviendo este tiempo epidemiolégico de
aislamiento (cuarentena decretada por el gobierno):
Mama (
Papa (
Hermano(s) (
Abuelo(s) (
Tio(s) (
Primo(s) (

R e i
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CARTA PARA JUCIO DE EXPERTOS

SOLICITO: Evaluacién de instrumento

Es grato dirigirme a Usted para manifestarle mi cordial saludo.

Dada su experiencia profesional, meritos académicos, personales y su vinculacion con
el campo de la investigacion, solicito su colaboracion en emitir su juicio de experto en
el proceso de evaluacion y validacion del instrumento TIEMPO EPIDEMIOLOGICO DE
AISLAMIENTO que hace parte de la investigacion “INFLUENCIA DEL TIEMPO
EPIDEMIOLOGICO DE AISLAMIENTO POR COVID-19 EN EL CLIMA SOCIAL FAMILIAR DE
ESTUDIANTES DE SEGUNDO A QUINTO ANO DE SECUNDARIA DE UNA INSTITUCION
EDUCATIVA PARTICULAR, 2020",

El instrumento a evaluar es un cuestionario disefado para estudiantes de secundaria,
que consta de 3 items. Su finalidad es recolectar datos especificos sobre la variable

"tiempo epidemiologice de aislamiento".

A continuacion, presento los detalles del instrumento a evaluar:

Detalles del instrumento:

o [tem 1:
Una (1) pregunta abierta para obtener informacion sobre: la ciudad en la cual

el estudiante ha vivido este tiempo epidemiolégico de aislamiento.

(En qué ciudad estas viviendo este Tiempo Epidemiologico de
Aislamiento (cuarentena decretada por el gobierno)?

- (Pregunta Abierta)

Los datos recolectados en el primer item seran utilizados de manera directa en

la investigacion, y seran clasificados en dos grupos:

1. Puno
2. Otra ciudad
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* [tem 2:

Un (1) item de opcion multiple para obtener informacion sobre: la cantidad de
meses que el estudiante ha estado en tiempo epidemioldgico de aislamiento

(cuarentena decretada por el gobierno),

Marca con una X, puede marcar varias opciones:

Marca todos los meses llevas en tiempo epidemiolégico de

aislamiento (cuarentena decretada por el gobierno):

Marzo ()

Abril ()
Mayo ()
Junio ()
Julio (
Agosto (
Setiembre (

Los datos recolectados en el segundo item seran clasificados en tres categorias:

menor tiempo, medio tiempo y mayor tiempo.

Para clasificar estas categorias se considerd el total del dias que cada
estudiante ha estado en tiempo epidemiologico de aistamiento de la siguiente
manera:
1. Menor tiempo: Menor cantidad de dias que han estado en este
tiempo epidemioldgico de aislamiento.
2. Medio tiempo: Mas dias que el menor tiempo, pero menos dias que
mayor tiempo.
3. Mayor tiempo: Mayor cantidad de dias que han estado en este

tiempo epidemiologico de aislamiento.

« [tem 3:
Un (1) item de opcion maltiple para obtener informacion sobre: los familiares
con los que el estudiante ha convivido durante el tiempo epidemiologico de

aislamiento (cuarentena decretada por el gobiemno).

Marca con una X, puede marcar varias opciones:
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Marca con qué familiares estas viviendo este tiempo
epidemiologico de aislamiento (cuarentena decretada por el
gobierno):

- Mamd

- Papa

- Hermanof(s)

- Abuelo(s)

- Tio(s)

- Primo(s)

Los datos recolectados en el tercer item seran clasificados en tres categorias:

familla nuclear, familia monoparental y familia extensa.

Para clasificar estas categorias se considerd los familiares con los que cada
estudiante ha vivido durante el tiempo epidemiologico de aislamiento de la
siguiente manera:

1. Familia nuclear: Estudiantes que han vivido este tiempo
epidemiologico de aislamiento con su mama, papa y hermanos.

2. Familia monoparental: Estudiantes que han vivido este tiempo
epidemiologico de aislamiento, solo con su mama o su papa y sus
hermanos.

3. Familia extensa: Estudiantes que han vivido este tiempo
epidemioldgico de alslamiento con su mama o su papa, o ambos y

sus hermanos, abuelos, tios y primos.

La evaluacion de los instrumentos es de gran relevancia para lograr que sean validos y
que los resultados obtenidos a partir de éstos sean utilizados eficientemente y tengan

un aporte significativo al area investigativa.

Agradezco de antemano sus aportes que permitiran validar el instrumento, criterio

requerido para toda investigacion v, asimismao, su valiosa colaboracion.
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CALIFICACION:
Cada pregunta sera evaluada en 4 categorias (suficiencia, claridad, coherencia y

relevancia), y su puntuacion sera de acuerdo a la siguiente tabla:

CATEGORIA PUNTUACION INDICADOR

SUFICIENCIA o La pregunta no es suficiente para obtener
informacian.
La pregunta mide algun aspecto, pero no

{ { R
‘I;zrgreit';lt\;::as:: 2) carresponde con la informacion requerida.
PR, (3) Se deben incrementar algunas preguntas para

: poder obtener informacion completamente,
requerida.

(4) La pregunta es suficiente.
CLARIDAD (1) La pregunta no es clara.
Lla pregunta se 2) La pregunta requiere bastantes modificaciones
comprende para llegar a ser clara.
facilmente, es (3) Se requiere una modificacion muy especifica
decir, su sintactica para que pueda ser clara.
y semantica son ) La pregunta es clara y comprensible, tiene
adecuadas. semantica y sintaxis adecuada.
- - ® rovy s > " 1 ™ l 'y ‘ e
COHERENCIA (1) La prcgunta ne tiene relacion con la informacion
requerida.
(2) La pregunta tiene poca relacion con la
La pregunta tiene Informacion requerida.
retacion logica con (3) La pregunta tiene una relacion moderada con la
la informacion informacion requerida.
requerida , (4) La pregunta se encuentra completamente
AESNCIONAKR COn I NHAURIAII TEXuRr iR
La pregunta puede ser eliminada sin que se vea
RELEVANCIA (1) el Ak AR o
afectada la obtencion de informacion.
La pregunta tiene alguna relevancia, pero otra
La pregunta es . g 2
. (2) pregunta puede estar incluyendo la informacion
esencial para la .
i que esta buscando.
obtencion de ) -
3 . (3) La pregunta es relativamente importante,
infaemacion y La pregunta es muy relevante y debe ser incluida
debe ser incluida. (4) pres daks: y

de todas maneras.

A continuacion, sirvase identificar la pregunta y conteste como usted comsidere

conveniente, ademas puede hacerncs llegar alguna otra apreciacion en la columnajde |

observaciones.
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TIEMPO EPIDEMIOLOGICO DE AISLAMIENTO

PREGUNTAS OBSERVACIONES

CLARIDAD

SUFICIENCIA

COHERENCIA
\ RELEVANCIA

;En qué ciudad viviste el Tiempo

Epidemiologico de Aislamiento
1| (cuarentena  decretada por el
gobierno)?

-
L'
x
x

l

Marca con una X, puede marcar varias

opciones:

Marca todos los meses llevas en tiempo

epidemioclogico de aislamiento

(cuarentena  decretada por el

gobierno): .’,( L
Marzo H ( H
Abril
Mayo
Junio
Julio
Agosto
Setiembre

Marca con una X, puede marcar varias
opciones:

Marca con qué familiares estas viviendo
este tiempo epidemiologico de L H L { H o
aislamiento (cuarentena decretada por \

el gobierno):

- Mama
Papa
Hermano(s)
Abuelofs)
Tiofs)
Primo(s)

FIRMA Y SELLO DEL
EXPERTO:
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Anexo 6: Escala de Clima Social Familiar (FES) de Moos y Trickett

ESCALA DE CLIMA SOCIAL FAMILIAR FES — MOOS & TRICKETT.

A continuacion, te presentamos una serie de frases que Ta, tienes que leer y decidir si te parecen
verdaderos o falsos en relacién con tu familia.

No hay respuestas correctas o incorrectas.
» Si crees que, respecto a tu familia, |a frase es VERDADERA o casi VERDADERA marca una X en el
espacio correspondiente a la V (verdadero)
* Si crees que la frase es FALSA o casi FALSA marca una X en el espacio correspondiente a la F (Falso). h
Responde verdadero o falso de acuerdo a como TU conoces a tufamilia__ | VERDADERO | FALSO

_1|En mi familia nos ayudamos y apoyamos reaimente unos a otros

é Lde miembros de la fémilia guardan a menudo sus sentiméentos para si mismos

3 | En nuestra familia peleamos mucho

4| En general ningin miembro de la familia decide por su cuenta
Creemas gue es importante ser los mejores en cualquier cosa que

S

"6 | A menudo hablamos de temas politicos o sociales en familia
7 | Pasamos en casa la mayor parte de nuestro tiempo libre
8
9

L.os miembros de mi familia asistimos con bastante frecuencia a la iglesia
Las actividades de nuestra familia se planifican con cuidado

10 | En mi familia tenemos reuniones obligatorias muy pocas veces

11 | Muchas veces da la impresion de que en casos estamos "pasando el rato”
12 | En casa hablamos abiertiamente de lo que nos parece o queremos

13 | En mi familia casi nunca mostramos ablertamente nuestros enojos

En mi familia nos esforzamos para mantener la iBndependencia de cada
14 |uno

15 | Para mi familia es muy importante triunfar en fa vida

Casi nunca asistimos a reuniones culturales {exposiciones, conferencias,
16 | etc).

17 | frecuentemente vienen amistades a visitarnos a casa

18 | En mi casa no rezamos en familia

19 | En mi casa somos muy ordenados y impios

20 | En nuestra familia hay muy pocas normas que cumplir

21 | Todos nos esfarzamaos mucho en lo que hacemos en casa

22 | En mi familia es dificil "desahogarse” sin molestar a todos.

23 | En la casa a veces nos molestamos tanto que golpeamos o rompemos aligo
24 | En mi familia cada uno decide por sus propias cosas

25 | Para nosotros es muy importante el dinero que gane cada uno

26 | En mi familia es muy importante aprender algo nuevo o diferente

27 | Alguno de mi familia practica habitualmente algun deporte

Lo :wmenuoo hablamos del sentido religioso de la Navidad, Semana Santa.
29 | En mi casa muchas veces resulla dificil encontrar las cosas necesanas
30 | En mi casa una sola persona toma fa mayoria de las decisiones

31 | En mi familia estamos fuertemente unidos

32 | En mi casa comentamos nuestros problemas personales

33 | Los miembros de mi familia, casi nunca expresamos nuestra colera

34 |Cada uno entra y sale de la casa cuando quiere

j3§ Nosotros aceg_(ﬁmos que haya oon]pelenéia_ y “ggxe_ggne el mgiot"

36 | Nos interesan poco las actividades culturales

37 | Vamos con frecuencia al cine, excursiones, paseos.

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




REPOSITORIO DE
TESIS UCSM

UNIVERSIDAD

CATOLICA
DE SANTA MARIA

38

No creemos ni en el celo o en el infierno

39

En mi familia la puntualidad es muy importante

En la casa las cosas se hacen de una manera establecida

42

41

Cuando hay que hacer algo en la casa, es raro que ajg_u_lien sea voluntario
En casa, si a alguno se le ocurre hacer algo. lo hace sin pensarlo mas.

43

Las personas de mi casa nos criticamos frecuentemente unas a otras.

a4

En mi familia, las personas tienen poca vida privada o independiente.

45

Nos esforzamos en hacer las cosas cada vez un poco mejor

46

En mi casa casi nunca tenemos conversaciones intelectuales

47

En mi casa casi todos tenemos una o dos aficiones

48

Las personas de mi familia tenemos ideas muy precisas sobre lo que es
bueno o maio

49

En mi familia cambiamos de opinidn frecuentemente

En mi casa se dan mucha importancia a cumplir las normas

51

Las personas de mi familia nos apoyamos unas a otras

52

En mi familia, cuando uno se queja, siempre hay otro que se siente
afectado

53

En mi familia a veces nos peleamos y nos vamos de las manos

54

Generalmente en mi familia cada persona solo confia en si mismo cuando
surge un problema

55

En mi casa nos preocupamos poco por los ascensos en el Irabajo o las
notas en el colegio

56

Alguno de nosotros toca algln instrumento musical

57

Ninguno de la familia participa en actividades recreativas, fuera del trabajo
o el colegio.

58

Creamos que hay algunas cosas an las que hay que tener 16.

59

En la casa nos asequramos de que nuestres dormitorios queden limpios y
ordenados.

En las decisiones familiares todas las opiniones tienen el mismo valor

61

En mi familia hay poco espiritu de grupo

62

En mi familia los temas de pagos y dinerc se tratan abiertamente

63

Si en mi familia hay desacuerdo, todos nos esforzamos en suavizar las
cosas y lograr paz

Las personas de mi familia reaccionan firmemente al defender sus propics
derechos

65

En nuestra familia apenas nos estorzamos para tener éxito.

66

Las personas de mi familia vamos con frecuencia a la Biblioteca o leemos
obras literanas

67

Los miembros de mi familia asistimos aveces a cursillos y clases por aficion
0 por interés.

68

En mi familia cada persona tiene ideas distintas sobre lo que es bueno o
malo

69

En mi familia estan claramente definidas las tareas de cada persona

70

En mi familia cada uno tiene libertad para lo que quiera

71

Realmente nos llevamos bien unos con otros.

72

Generalmente tenemos cuidado con lo que nos decimos.

73

Los miembros de la familia estamos enfrentados unes con otros.

74

En mi casa es dificil ser independiente sin herir los sentimientos de ks
demas

76

75

"Primero es el trabajo, luego es la diversién" es una norma en mi familia.
En mi casa ver television es mas importante que leer.

77

Las perscnas de nuestra familia salimos mucho a divertimos.

78

En mi casa leer la Biblia es algo importante,

79

En mi familia el dinero no se administra con mucho cuidado.

30

En mi casa las normas son muy rigidas y “tienen” que cumplirse.
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31

En mi familia se concede mucha atencion y iempo a cada uno.

82

En mi casa expresamos nuestras opiniones de modo frecuente y
espontaneo,

83

En mi familia creemos que no se consigue mucho elevando la voz

84

En mi casa no hay libertad para expresar claramente io que se piensa.

85

En mi casa hacemos comparaciones sobre nuestra eficacia en el trabajo o
el estudio,

26

A los miembros de mi familia nos gusta realmente ef arte, la miseca o la
literatura.

37

Nuestra principal forma de diversion es ver la television o escuchar radio.

38

En mi familia creemos que el que comete una falta, tendra su castigo.

89

En mi casa generalmente ia mesa se recoge inmediatamente después de
comer,

En mi familia, uno no puede salirse con la suya.
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Anexo 7: Decreto Supremo N°044-2020-PCM

10 NORMAS LEGALES Domingo 15 de marzo de 2020 / £l Poruanc
MARIA ELIZABETH HINOSTRCZA PERBYRA

o= da. Mod ondel numeral A9.3delarticulo  pyintrs de Salud =

49 del Decreto de Urgencia N° 014-2019, Decreto de
18648481

Ul%:ndl que aprueba el Presupuesto del Sector
Publico para el Ano Fiscal 2020

Modiflcase &l primer parafo del numeral 493 del
articulo 48 del Decreto de Urgencia N° 014-20149, Decreto
de Urgercia que aprueba el Presupuesto del Sector
Piblico para ef Afio Fiscal 2020, corforme al siguierte
texto

“Articulo 49. Recursos para los fines del FONDES

foud

49 3 En & caso de modificacion y/lo actualizackn del
Pian Integral de la Reconstruccion con Cambios, y/o
actualzacion en & Banco oe Inversionaes del Sistema
Nacona! de Programacion Mutianual y Gestidn ds
Inversionas y/o de existir saldos de fibve disponibiidad
saguin proysccién al cierre del Ado Fiscal 2020 ds Bs
intarvencionss consignadas en &f raferido Plan, auforizase
a las enhdades dsl Gobierno Nacional los Gobiernos
Regionales y los Goblamos Locales para realzar
modificacionas presupuestarnas en o nivel instilucional a
favor del pliego Presiencla del Consejo de Minisimes -
Unided Ejecutonra Autoridad para la Reconstruccion con
Cambios - RCC, las que se aprnieban medante decreio
supremo refrendaco por & Presidente del Conseo de
Ministros y &f Ministro d2 Economia y Finanzas, a solcitud
de la RCC Dchas madificacionss presupuestanas
comprandsn fos recwsos a los que se refieren ios ilevales
b) y ©) dal numeral 49.1 y el numeral 49.6, Jos cuales se
destinan a financiar los fines establecidos en el literal
c) del numeral 49.1

()"

Dado en a Casa de Goblerno, en Lima, a los quince
dias del mes de marzo del afo dos mil veinte

MARTIN ALBERTC VIZCARRA CCRNEJO
Presidente de la Replibica

VICENTE ANTONIO ZEBALLOS SALINAS
Presicente del Conssjo de Minstros

FABICLA MUNOZ DODERQ
Ministra del Ambiente

CARLOS MARTIN BENAVIDES ABANTO
Ministro de Educacion

WALTER MARTOS RUIZ
Ministro de Defensa

MARIA ANTONIETA ALVA LUPERDI
Ministra de Economia y Finanzas

SONIA GUILLEN ONEEGLIO
Ministra de Culture

CARLOS MORAN SOTO
Ministro del Interior

EDGAR M, VASQUEZ VELA
Menistro de Comercio Exterior y Turismo

ARIELA MARIA DE LOS MILAGROS LUNA FLOREZ
Ministra de Desarrollo & Inclusién Social

GLORIA MONTENEGRO FIGUEROA
Ministra de la Mujer y Poblaciones Vunerables

SYLVIAE CACERES PIZARRO
Ministra de Trabajo y Promocion del Empleo

CARLCS LOZADA CONTRERAS
Ministro de Transportes y Comunicaciones

PRESIDENCIA DEL CONSEJO

DE MINISTROS

Decreto Supremo que declara Estado de
Emergencia Nacional por las graves
circunstancias que afectan la vida de la Nacién
a consecuencia del brote del COVID-19

DECRETO SUPREMO
N* 044-2020-PCM

EL  PRESIDENTE DE LA
REPUBLICA
CONSIDERANDO

Que, los anticules 7 v 9 de ia Consttucion Polltica del
Pearl establecen que todos tienen derscho a la proteccidn
de su salud, del medio familiar y de la comunidad, y que
el Estado determina la politca nacional de salud,
correspondiendo al Poder Epecutivo normar y supervisar
su aplicacion, siendo responsable de disefarla y
conducirla en farma phral y descentraleada para facilitar
a todes e acceso equitativo a los servicios de salud

Que, &l articulo 44 de la Carta Magna prevé gue son
deberes primediales odel Estado garantzar la plena
vigencia de los derechos humanos, proteger a la
poblacidn de las amenazas contra su seguridad y
promover el bienestar general que se fundamenta en la
Justicia y en el desarrollo Integral y equilibrado de la
Nagcién,

Que, asimismo. en ¢l numeral 1 del articulo 137 del
referdie lexto, se establece que ol Presdente de la
Republica, con acuerdo del Consejo de Ministros, puede
decretar por plazo determinaco en todo &l terrtono
nacional, 0 en parte de @i, y dando cuenta al Congreso o
a la Comision Permanente, el Estado de Emergencia,
entre olres, €n ¢aso de graves clircunstancias que afecten
|2 vwda de fa Naclon, pudiendo restinngise o suspenderse
&l ejercicio de los derechos constiucionales relatives ala
libertad y la seguridad personales. la mviolabilidad de
domicilio, y la libertad de reunién y de transito en el
terntono,

Que, les Articules 11y Videl Titulo Prefiminar de a Ley
N* 26842 Ley General de Salud, establecen que la
proteccion de la salud es de interés pdblico y que es
responsablidad del Estaco reguiaria, vigitarla y promover
las condiclones que garanticen una adecuada cobertura
de prestaciones de salud de la poblacidn, én términos
sociaimente aceplables de segunidad oportunidad y
caldad, siendo renuncisble |a resporsabilidad del
Estado en |la provision de serviclos de salud pdbica. El
Estado interviene en la provision de servicios de atencidn
médica con arreglo al principlo de equidad

Que, asimismo, el Articulo Xil del Titulo Preliminar de
la Ley antes mencionada ha previsto que el ejercicio del
derecho a la proptedad, a la inviotabilidad del domacilio, al
libre transito, a la Ibertad de trabajo, empresa, comercio

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




REPOSITORIO DE

TESIS UCSM

UNIVERSIDAD

CATOLICA
DE SANTA MARIA

e industria. asl como el ejercion del derecho de reunidn,
estan supetos a las limitaciones que establece |a ley en

resguardo de |a salud piblica
Que dicha ley, en sus articulos 130 y 131, habita a la

cuarentena como medida de seguridad siemgre que se

suete a los sigulentes principos. sea proporcional a los

fines que persiguen, su duracidn no exceda a lo que exige

Ia situacian de riesgo Inminente y grave que la justifico, y

sa lrate de una medida oficaz que permita lograr el fin con

ka menor restriceitn para los dereches fundamentales
Que, la Crganzacion Mundial de la Salud ha

calficado, con fecha 11 de marzo de 2020, el brote del
COVID-18 como una pandemsa al haberse extendido en

més de clen palses del mundo de manera simultdnea
Que, mediante Decreto Supremo N* 008-2020-8A se

declard la Emergencia Sanitaria a nivel nacional por el

plazo de noventa (90) dlas calendario. y se dictaron
medidas para |a prevencidn y control para eviar la
propagacién del COVID-18

Que, no obetante dicha medda, sea aprecia la

Naciwonal queda restringido el epercicio de los derechos
constitucionales relalivos a la libertad y la seguridad
personales, 1a Inviotabildad del domicilio, y la libertad de
reunion y de transito en el territoro comprendidos en los
incisos 8 11y 12 del articulo 2 y en el Inciso 24, apartado
f del msmo articulo de la Corstitucion Paolitica del Perd

Articulo 4.- Limitacion al ejercicio del derecho ala
libertad de transito de las personas

41 Durante la vigencia del Estado de Emergencia
Nacional y la cuarentena, las personas Unicamente
pueden circular por las vias de wso publico para la
prastacion y acceso a los siguentes safvicios y blenes
esenciales

a) Adqusicidn, producon y abastecimiento de
slimentos, lo que incluye su almacenameento y
distribucion para la venta al pablico

b) Adqusiolén, produccion y abastecimeento de
producios farmacéulicos y de primeta necesidad

4. B4 Peruana / Domings 15 do marto de 2010 NORMAS LEGALES 1

v
excepoionales para peoteger eficientemerte la vida y la
salud de la poblacion reduciendo la posibidad del
ncremento del numero de alectados por el COVID-19, sin
slectarse |a prestacion de los servicios bdscos. asl como
la salud y akmentacion de la poblacion
De conformidad con lo establecido en los numerales
4y 14 del artioulo 118, y el numeral 1 del artlculo 137 de
la Constitucién Politica del Perd, y la Ley N°® 20158 Ley
Crgénica del Poder Ejecutivo, v
Con el voto aprobatorio del Consejo de Ministros y
con cargo a dar cuenta al Congreso de la Repiblica

DECRETA

Articulo 1.- Declaracion de Estado de Emergencia
Nacional

Declérese el Estado de Emergancia Nacional por el
plazo de quince (15) dias calendanio, v dspongase el
aslamiento social obligatorio (cuarentena), por las
graves oircurstancias quo afectan la vida de la Nacldn o
consecuencia del trote del COVID-18

Articulo 2.- Acceso a servicios publicos y blenes
y servicios esenclales

21 Durante ol Estado de Emergencas nacional se
garantiza el abastecimiento de alimentos, medcinas, asl
como la continuidad de los servicios de agua,
saneamiento, energla eldctrica, gas, combustible
telecomunicaciones, kmpieza y fecoo de residucs
stlidos, servicios funerarios y olros establecidos en o
peesente Decreto Supremo

2.2 Asimismo, se garantiza |8 adecuada prestacion y
Acces0 8 o8 servicios y bienes esenclales regulados en
el aticulo 4 del presente Decreto Supremo Las
ortidades piblicas y privadas determinan los servicios
complemantarios y conaxos para la adecuada prestacion
y Bcceso a los senicios y bienes esenciales establecidos
en el artlowio 4 Las entidades competentes velan por el
idéneo cumplimiento de fa presente dsposicion

23 La Policia Nacional del Perd y las Fuerzas
Armadas adoptan las medidas para garantizar la
prestacidn y acceso a los teenes y servions conforme al
presente articulo

Articulo 3.- Suspension del ejerciclo de Derechos
Constitucionales
Durante e presente  Estade de  Emergencia

Ty Asistency o Tentros; serviclos—y
establecimiertos de salud, asi como centros de
diagnostico, en casos de emargencias y urgencias

d) Prestacion laboral profesional © empresanal
para
garantizer los sericios enumerados en of articulo 2

€) Retorno al lugar de residencia habitual

) Asistencia y ocwdado a personss adultas
mayotes, nifias, nifos, adolescentes, dopendientes
personas con tscapacidad 0 personas en situacion de
vulnerabilidad

g) Entidades financieras, seguros y persiones, as|
como los senvicios complementarios y conexos que
garanticen su adecuade funcicnamiento

h)  Produccdn, almacenamiento, transporte
distribucion y venta de combustible.

| i) Hoteles y centros de alojamiento, solo con la

| linalidad de cutmplit con la cuarentena dispuesta

| ) Medwos de comunicacion y centrales de atencidn
| teletonica (call canter)

K) Los/as trabajadores/as del sector pablco que
excepclonaimente presten servicios necesarios para la
atencién de acciones relacionadas con la emergencia
sanftaria producida por el COVID-19 podrdn desplazarse
8 8us centros de trabajo en forma restringda

) Por excepcion en los casos de seclores
procuctives e industrinles, el Ministerio de Economia y
Finanzas, en coordinacian con el sector competente,
pocrd inclur  actividades adicionales estnctamente
indispensables a las sefaladas en los numerales
precedentes, que no afecten e estado de emergencia
nacional

m) Cualquier otra actividad de naturaleza andloga a
las erumeradas en los Iderales precedentes o que deban
realizarse por caso tortuito o fuerza mayor

‘ 42 Ilgualmente, se permite la  circulacidn  de
| vehleulos particulares por las vias de wso pliblco para la
| realizacion de las actvidades referidas en el apartado
| antenor

f 43 Las limfaciones a la kbertad de trdnsitc no
aplican al parsoral extraryero debidamente acredtado an
| ol Perd de Ies misiones diplomaticas. oficinas consulares y
| represantaciones de organmmos intermacionales, que se
| despipcen en of cumplimiento de sus funciones
| respetando los prolocolos santarios
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Decreto Supremo que establece las
medidas que debe observar la cludadania
en la Nueva Convivencia Social y prorroga
el Estado de Emergencia Nacional por las
graves circunstancias que afectan la vida de
la Nacion aconsecuencia del COVID-18

DECRETO SUPREMO
N* 116-2020-PCM

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA

CONSIDERANDO

Que, los articulos 7 y 9 de la Constitucion Polltica del
Per( establecon que tocos tienen derecho a la proteccidn

do sy salud, del medio famiiar y de la comunidad, y
que ol Estado determing la politca nacional de salud
correspondendo al Poder Eeautivo normar y supetvesas
su  aplicacion, siendo responsable de  disefarla y
conduciria en forma plural y descentralizada para fecllitar
8 10008 ol acoeso equitativo & los servicios de salud

Que. ol atiowo 44 de la Comstituoidn prevd gue son
deberes primorciales del Estado garantizar la plena
vigencia de los derechos humanos, proteger a ln poblacion
de las amenazas conlra su seguridad y promover el
Dienestar genoral que se fundamenta en |a justcia y en ol
desarrollo integral y equitbrado de la Nacion

Que, simmmo, en o rumersd 1 del artlcuo 137
del referido texto, se establece que el Presidente de la
Repubhica, con acuerdo del Consejo de Ministros, puede
decratar por plazo determinedo en todo el terntornio
nacional, 0 en parte da &, v dando cuenta ol Congreso
o 0 la Comision Permanente, el Estado de Emergencia,
anira olros, en cAso de graves circunstancine ques afecten
2 wdn da ln Nacion, pudiendo restringirse o suspenderse
o oerciclo de los cerechos corstitucionsies relativos
A la ibertad y la segundad personales, la nvolabiliond
de domiciho, v In libertad de reursdn y de transto en el
territorio

Que, los articdos B VI y X del Thuo Preliminar oe

| fa Loy N' 20842 Loy General de Salud, establecen que

I proteccion de la sakxl o8 de interds pObeco y que o
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comtitucionnles relativos o ln libertad y Ia segundad
personales, la inviolabilidad del domicilio. v la ibertad de
reunidn y de transito en el territoro comprendidos en los
resos 8 11y 12 del articulo 2 y en ol inciso 24, apartado
f del misme articulo de la Constitucion Politca del Per

Articulo 2.« De Ia Cuarentena Focalizada

27 Los nifos. nines y acolescentes menores de
catorae (14) afos, ael como las personas en grupos de
fnesgo como los adullos mayores de sesenta y cingo
(65) afios y los que presenten comortilidades conforrme
o determina la Autoridad Santtaria Nacional deberan
continuar en aislamiento social obligatorio (cuarentena),
con las excepciones sefnladas en el presente decreto

Supremo

22 Dmpongase e assiamiento social obligatorio
(cunrantena) en los departamentos g0 Arequpn, lon,
Junin, HMuaouco, San Martin, Madre de Dios, Puno,
Cusco y ash, en los ocuskes estd permitido o
desplazamionto do las personss Gnoamente paa
Prestacion y acceso n servicios y bienes esenciasles, as|
como para s prestacion de servicios oe las actividades
ccondmicas  mdorizados & lo entrada en vigencia cel
prasocte decreto supremo

Articulo 3.« Limitacion al ejercicio del derecho a la
libertad de transito de las personas

31 Durante la vt?oncla del Estado de Emergencia
Nacional, se dispone la inmovilizacidn social obligatoria
do lodas las porsonas on sus domiciios desde las
2200 horas hasta las 0400 horas del dia siguiente
da lunes a domingo a nivel naclonal, con excepcion de
los deparfamentos de Arequipa. lca, Junin Hudnuco,
San Matin, Madre de Dios y Ancash en loa que la
nmovilizacion socil obligatoria de las pemsonas en sus
domicilios rige desde las 20 00 horas hasta las 04.00
horas del dia sigulente v ol gia domingo, la mmovilizacién
social obligatoria es todo ef dla

Durante ln inmovitzacidn social cbigatoria, se exceptia
el personal estrictamente necesano que paticipa en la
prestacion de los servicios de abastecimiento de alimentos,
salud, medicinas, serviolon financieros, la continuidad de
jon nervicios de agua, saneamiento, energla eléctrica, gos,
combustibles, telecomunicaciones v actividades conexas,
kmpleza y recojo de residuos solidos, servicios Tunerarncs,
y transporte de carga y marcancies y aclividades
conoxas, sctividades relacionadas con la reanudacion
de actividades econdmicas, iransporte de caudales, esto
Ultime segun © estipulado pot el Ministerio de Transportes

Comunicociones.  Durante  |a  inmovilizacion  scoial
obligstoria we permite que las farmocios. droguerios y
bobicas puedan beindar stencion de acuerdo a la porma
de la materia

El personal deo prensa escrta. radial o televisiva
podra transitar durante e periodo de Inmowvilizacion social
obligatona slempre que porten su pase personal laboral
su oredencial perodistioa respectiva y su Documaento
Nacwonal de Identdad para fines de dentificacion La
autorizackdn también es extensiva para las unidades
moviles que los fransporten para el cumplimiento de su
funcion

También se permite ol desplazamiento o8 aguellas
personas que requieren de une atencidn médioa urgente o
de emergencia por encontranse en grave fesgo su vida o
salud vy 1n adquiskion de medicamentos, sin restricciones
por la iInmowvileacion soclal obligatorna

32 Las limdaciones a la ibertad de ransfo no apdican
al personal extranpro debldamerte ascreditago en el
Pard de las msiones diplomdticas, oficinas consulares y
fepresentaciones de organsmos nlermacionales, que se
desplacen an ol cumplimiento de sus funciones

33 Las limtaciones a la hiberad de transto no
apbcan a las actividades de construccidn, operacion,
canseryacion, mantenimianto y, en general, toda aquella
actividad directa o indirectamente relacionada con Ia
Red Vial Nacional, Departamental o Vecinal, quedando
excludas del Estado de Emergencia Naclional ya sea
que esas actividades sean desarrolindas drectamente
por entidades de cualquiera de esos niveles de goblerno
YO pOrIercaros  Conraticos  por allos inolyenda;

0 no limitdndose, a concesionarios © contralintas
ara ello deberdn cumplic unicamente su Plan para |a
Vigilancia, Prevencion y Control del COVID-18 en el
trabajo
34 En todos los casos, os obligstorio ol wso de
mascafille para clreulas por las vias de uso pubico

Articulo 4.- Promocion y vigllancla de
saludables y actividades necesarias para
emergencia sanitaria

En esta o de la Nueva Convivencia, el Gotrerno
Nacions!, los Goblernos Regionales y los Gobiernos
Locales dentro del dmbito de sus competercias y en
permanente ariculacion, continuardn promoviendo ylo
vigllando las siguientes practicas

radcticas
ontar Ia

« El astanciamionto socal no menor de un (1) melro
- El lavado frecuents de manos
<Elusodemascaniade acuerdo alas recomendaciones
de la Autondad Sanitaria Naclonal
La proteccion a adultos mayores y porsonas en
miuacion de r 0
La promocion de s salud mental
- Lo continuidad del tamizaje de la pobiscion
« La continuidad del fortalecimiento de kos servicios oe
salud
< El uso de las tecnologlas do la informackon para
neguimeento de pacientes COVIDAS9
El uso de datos abiertos y regmstro de informacion
- L lucha contra la desinformacion y la conupeion
- L gestion adecuada do residucs solidos

Articulo 5.« Sobre los bancos y otras entidades
financleras

51 En los barcos y otras entidades financieras, se
permita un aforo no mayor dal cincuenta por clento (S0%)
Ademas, se o para ol ingreso al publico, |a desinfeccién
pravia y ol uso obligatono de mascanilas, s como mantenes
@l dstanciamianto social La Superintendencia de Banca,
Segiros y Admensiradoras de Fondos de Permicnes
- podra dictar las medidas complemontanas que
corespondan para o cumplimiento del presente articulo

52 La Autoridad Santtaria, con apoyo de las Fuerzas
Armadas vy Ia Policia Nacional del Pec(, sjercen la
fecalizacion y supervisidn del cumplimiento de las
disposiciones contenias en el presente articulo

Articulo 6.« Sobre los mercados, supermercados,
establecimientos  comerclales  minoristas  de
alimentacion y otros centros de venta de alimentos no

preparados

6.1 En loa mercados, supermercados, establecimientos
comaerciales mnorstas de alimentacion y otros centros de
venta de allmentos no preparados, se permite un aforo
no mayor del cincuenta por clento (50%) Ademds, se
exige para el Ingreso al pabico, W desinfeccion previa
y &l uso obligatorio de mascarilias, asl como mantenes
ol distanciameento soclal no menor de un (1) metro El
Ministerio de Agncultura y Riego v ef Ministerio ce |1a
Produccion dentro del bito da sus competencias
dictan les medidas complementarias que coffespondan
para ol cumplimiento del presente articuo

62 Lo Autoridad Sardana vy los Gotiencs Locales,
con apoyo de las Fuerzas Armadas v la Policla Noacional
del Peru, on el Ambito de sus competercias. ejercen
Ia Nscalizocion y supervisidn del cumplmento de las
disposiciones cortendas en al presente articulo

Articulo 7.- Desplazamiento excepcional fuera del
domicilio de ninos, ninas y adolescentes menores de
14 anos

Los nifos, niffas y adolescentes menores de catoroe
(14) anos, se encuentran habdtados (sl o8 que sus
padres o apoderado lo consideran convenients) a que
puadan realizar por exoepcion, desplazamentos fuera del
domicibo durante la vigencia del estado de emergencia,
considerando para tal efecto las siguientes condiciones

- Duben salir con una persona mayor de edad cue

resida en ol mismo domicilio
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Decreto Supremo que prorroga el Estado
de Emergencia Nacional por las graves
circunstancias que afectan la vida de la
Nacion a consecuencia del COVID-19

DECRETO SUPREMO
N° 135-2020-PCM

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA
CONSIDERANDO

Que, los articulos 7 y 9 de |a Constitucion Politics
del Perd esiablecen que lodos lienen derecho a la
proteccion de su salud, del medio familiar y de a
comunidad, y que el Estado determina la politica nacional
de salud, correspondienda al Poder Ejecutivo normar
y supetvisar su aplicacidn, siendo responsable de
gisefaria y conducirla en forma plural y descentralizada
para facilitar a todos el acceso equitativo a los servicios
de salud

Que, el articulo 44 de fa Constitucidn prevé que son
deberes primordiales oel Estado garantizar la plena
wvigencia de los derechos humanos, proteger a la poblacidn
de las amenazas contra su segurdad y promover el
tvenestar general que se fundamenta en la |usticia y en el
desarrollo mtegral y equilibrado de la Nacion,

Que, asimismo, &l rnumeral 1 del articulo 137 dal
refendo texto, establece que el Presidente de la Repitilica,
con acuerdo del Conseo de Ministros, puede decretar
por plazo determenado en tode el termtono naclonal, o en

parte de &l y cando cuenta al Congreso o a la Comision
Permanente. & Estado de Emergencia, entre otros. &n
caso de graves circunstancias que afecten la vida de fa
Nacion, pudsendo resinngirse 0 suspenderse el gjercicio
de los derechos constitucionales refatives a la libertad y
fa segunidad personales |a inviolabilidad de domicilio. y la
lbenad de rounidn y de transito en el termorio

Que, los articulos 11, VI y X! del Thulo Preliminar de
la Ley N*® 26842 Ley General de Salud establecen que
& proteccidn de s salud es de inerds piblico y que es
responsabilidad del Estado regularta, vigilaria y promover
las condiciones que garanticen una adecuada cobertua
de prestaciones de salud de la poblacion, an términos
soclalmente aceptables de segundad, oportunidad y
cabdad, siendo Irenunciable |a responsabllidad del
Estado en la provisidn de servicios de salud pdblca B
Estado interviene en la provision de servicios de atencidn
médica con arreglo al principio de equidad siendo posible
establecer |limitaciones al ejercicio del derecho a la
propeedad, a a inviolabilidad del domicilio, al Nbre transto.
a |a liberad de trabajo, empresa, comercio € Industna, asl
como al ejercicio del derecho de reunion en resguardo de
fa salud pdblica

Que. dicha ley, &nsus anlculos 130, 131 y 132, habilita
a la cuarentena come medida de seguridad, de inmediata
eecucidon, siempre que se suete a los sigulentes
principios. sea proporoional & los ines que persiguen, su
duracién no exceda a lo que exige ia situacion de nesgo
inminente y grave que |a justifico, y se trate de una medida
eficaz que permda lograr ol fin con fa menor restriccidn
para los derechos fundamentales

Que, la Organzacion Mundial de la Salud ha calificado
con fecha 11 de marzo de 2020, el brote del COVID-19
como una pandemia al haberse extendido en més de cien
palses del mundo de manera simultanea,

Que mediante Decreto Supremo N' 020-2020-SA
publicado en el dario doficial El Peruano el 04 de junio
de 2020, se ptorroga fa Emaergencia Sanitaria a revel
nacional declarada por Decreto Supremo N° 008-2020-
SA por el plazo de noverta (80) dias calendario y se
dictaron medidas para la prevencion y control para evitar
la propagacion del COVID-19
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Que mediante Decreto Supremo N' 044.2020-
PCM ampliado temporaiments medante los Decrefos
Supremos N° 061-2020-PCM, N® 064-2020-PCN, N* 075-
2020-PCM, N* 083-2020-PCM, N° 094-2020-PCM y N°
116-2020-PCM  y precisado o modificado por los Decretos
Supremos N° 045-2020-PCM, N* 046-2020-PCN, N* 051-
2020-PCM, N° 063-2020-PCM, N* 057-2020-PCM, N*
058-2020-PCM, N* 061-2020-PCM, N* 063-2020-PCM,
N°084.2020-PCM, N* 068-2020-PCM, N® 072.2020-PCM,
N"083.2020-PCM, N°® 084-2020-PCM, N* 110-2020-PCM
N° 116-2020-PCM, N° 117-2020-PCM y N° 120-2020-
PCM, se declara ol Estado de Emergencia Nacional y se
dspuso el aislamiento social obbgatono (cuarentena), por
las graves cirounstancias que alectan ta vida de la Nacion
a cansecuencia del brate del COVID.19, dspoenidndose
asimsmo una sene de medidas pars el ejerckio del
derecho a la hbertad de transito durante la vigencia del
Eslado de Emergencia Nacional asl como para reforzar
ol Sistema de Salud en todo el temtorio nacional, entre
otras medidas necesarlas para proteger eficientemente la
vida y la salud de la poblacion, reduciendo la posibilidad
del incremento del nimero de afectados por el COVIC-19,

Que, mediante Decreto Supremo N° 080-2020-FPCM
se aprueba la "Reanudaciin de Actividades” corforme a la
estrategia para una reanudacdn progresiva en el marco de
la emergencia sanitana, la cual consta de cuatro (04) fases
para su implementacicn, que se evallan permanentemente
de conformedad con las recomendaciones de la Autoridad
Nacional de Salud. cuyas Fases 1, 2 y 3 ya se han Iniclado
y 6e encuentran en pleno desarrollo

Que, cadaunadelas fasesdela estrategia “Reanudacin
de mclivdades’ comgronde la reapertura de diversas
sotvidades, 10 cuad conlleva el Incremento de cludadanos
y cludadanas circulando por ias via de uso pubilico, por lo
que se debe evitar que se generen aglomeraciones por
eslo motivo, siendo necesario establecer algunas medidas
diererciadas de scuerdo a la realided y condciones
epdemiologoas de cada departamento,

Que, el articulo 4 de la Constitucion Politica del
Por sefala que I comunidad y o Estado protegen
especialments, entre ofros, al nifo y al anciano en
situacion de abandono, mandato que debe lener su
correlato en medidas que prolejan la salud mental de
s nfos/as durante el pericdo de alslamiento social
obligatoric que han respetado. también de conformidad
con la Cornvencion sobre los Derechos de Nifio y otres
tratados sobre [a matena ratificados por el Perd, asl como
que busquen proteger a las personas adultas mayores y
a quienes tiene mayor nesgo de verse expuestos a ser
cortaglados con el COVID-19, medante |a adopcidn de
disposiciones que regulen o restrinjan su movilidad

Que, los esfuarzos realizados por la mayoria de s
cludadania v las acclones idas para combatif
a propagaciin del COVID-19 deben continuar a fin de
mantenemos vigilantes en el cuidado de la salud, actuando
con resporsabilicad personal y social, cumplendo las
disposiciones emilidas ot la autordad naconal de salud
y retomando las actividades econdmicas en el pals, con
dscipina y priorizando fa salud, por lo cual aln es necesario
mardener algunas restnociones a la ibertad de circulacion
con &l fin de proteger los derechos fundamentales a la wda
ala ntegndad y a la salud de los/as peruanos/as

Que, el Ministerio del Interior, a través dal Informe N°
25:2020.5CG-PNP/OFIPOI, da cuenta de las acclones
desplegadas con ocasion de la emet%%gcda nacional
declarada con el Decreto Supremo N° 044 PCMysus
nNoNmas ¢ mentanas, recomendando |a ampliacién del
Estado de Emergencia Nacional, en razdn de las graves
circunstancias que afectan la wda de la naciin,

Que, el Centro Nacional de Epdemiologia, Frevencion
y Control de Enfermedades - CDC. ha recomendado
establecer cuarentena focalizada en los departamentos
oo Arequips, lea Junin Hudnuco y San Martin, asl como
on la provincia de Tambopata del departamento de Madre
de Dios. en las provincias del Santa, Casma y Huaraz del
dupartamento de Ancash, en las provincias de Mariscal
Nieto ¢ llo del departamento de Moquegua, en la provincia
de Tacna del departamento de Tacna, an las provincias de
Cusco y La Convencidn del departamento de Cusco, en
las provircias de San Roman y Puno del departamento de
Puno, en la provincia de Huarcavelca del departamento

de Huancavelica, en las provincias de Cajamarca, Jaén
y San Ighacio del departamento de Cajamarca, en |as
provincias de Bagua Condorcangqu y Utoubamba del
departamento de Amazonas, y en las provincias de
Abancay y Ardahuaylas del departamento de Apurimac,

Que, en ese sentido, en el marco de la nueva
convivenoia soclal se continuardn adoptando acclones
df erenciadas con refacidn a las medidas de inmovilizacidn
en algunos departamentos y provincias de nuestro pals,
en razdn a los altos Indices de cortagio y propagaclon
del COVID-19 que adn subsisten y que eén wrtud a las
evalupciones epldemiolégicas podran Ir vanando

De confermidad con lo establecido en los numerales
4y 14 del articulo 118, y e numeral 1 del articulo 137 de
la Constitucidn Politica del Pertl y 1a Loy N° 26158 Ley
Qrgéreca del Poder Ejecutivo, v,

Con el voto aprobatorio del Consejo de Ministros y con
cargo a dar cuenta al Congreso de la Republica

DECRETA

Articulo 1.- Prorroga del Estado de Emergencia
Nacional

Prorrogar e Estado de Emergencia Naoicnal
declarado mediante Decreto Supremo N* 044.2020-

PCM, ampliado U almente mediante los Decretos
Su emos N° 051.2020-PCM, N* 064:2020.PCM, N*
2020-PCM, N* DB3-2020-PCM, N° 084.2020-PCM

BN’ 116-2020-PCM, y precisado o mediticadoe lo%
ecretos Supremos N* 045.2020-PCM, N* - 2020
PCM, N* 061 2020-PCM, N* 053-2020-PCM, N° 057,
2020-PCM, N 058-2020-PCM, N* 061-2020-PCM, N°
063-2020-PCM, N' 064-2020-PCM. N* 068-2020-PCM,
N® 072.2020-PCM, N° 083.2020.PCM. N* 084.2020.
PCM, N* 110-2020-PCM. N* 116-2020.PCM, N* 117.
2020.PCM y N* 128.2020-PCM, a portir del sdbado 01
e agosto de 2020 hasta of lunes 37 de agosto de 2020,
nx las graves crounstancias que afectan la vida de a
ackdn a consacuencia del CCVID-18

Durante la preserte prorroga del Estado de Emergencia
Nacional queda restnngido &l ejercicio de los derechos
constitucionales refatives a la libertad y la seguridad
personales, la inviolabilidad del domicilio, y la libettad de
reunién y de transito en el territorio comprendidos en los
incisos 9, 11 y 12 del articulo 2 y en &l inciso 24, apartado
f del msmo artioulo de la Constitucion Palltica del Pera

Articulo 2.- Modificacion del numeral 2.2 del
articulo 2 y el numeral 3.1 del articulo 3 del Decreto
Supremo N° 116-2020-PCM, modificado por el Decreto
Supremo N* 129-2020-PCM

Moditicanse el numeral 2 2 del articulo 2 v el numeral
3.1 del artiouto 3 del Decreto Supremo N° 116-2020-PCM
modificado por el Decrato Supremo N° 128.2020.PCM,
les cuales quedan redactados conforme al sigusente texto

“Articulo 2.- De la Cuarentena Focalizada

(.J
22 Dispongase ol alslamiento social obligatono
cuarentena) en s ospartamentos de foa Junin

wénuoo y San Marting asl como en la provincial de
Tambopata da/ deparfamanto de Madre de Dios, an
las provinclas del Santas, Casma y Muevaz del
departamerto de Ancash, en las provincias de Mariscal
Nigto e llo del departamento de Moguegua an la
provincia de Tacna del departamento de Tacna, | en
las provincass de San Roman y Puno del departamento
da Puno en fa povincia de Muancaveloa del
dapartamenio de Huancavelca, o) las provincias de
Cajamarca, Jeén y San Ignacio del departamento e
Cajamarca, en las provincias de Bagua, Condarcangul
y Ulcubambs del departamoento de Amazoras, ¥
o0 las pvovinclas de Abancay y Andahuaylas del
deparlamento de Apwimac, en los cualkes esta permitido
ol desplazamiento de las personas urscamente para la
reslacion y acceso a Servicios y bianes esonciales, as/
como para la prestacion de servicios de las aclividades
scondmicas aulorizadas & la anfrada en vigencia del
prasens osclelo supremo
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Anexo 10: Decreto Supremo N°156-2020-PCM

10 NORMAS LEGALES

mplamantacion, asl como del uso y destino de los
rocursos comprendidos en s aplicacion del presente
Decreto de Urgencia confarme a la normatividad wgente

52 Los reourses que se transfioran en ol maico del
presants Decreto de Urgenala no pueden sor destinacos,
Dbajo resporsabilidad, o fines distirtos para los cuales son
frarmfendos

Artioulo 8. Vigencia
El premonte Docreto de Urgencia tene vigenaia hasta
ol 31 de diclembre de 2020

Artioulo 7 Refrendo

£l prasente Decrato de Urgencia as refrendado por al
Prosidente dol Conseyo de Ministros ¥ por Ia Ministra de
Economla y Finanzas

DISPOSICION COMPLEMENTARIA FINAL

UNICA Medda complementaria para la aphcacion
do lo establocido en el numaral 3.7 del articulo 3 del
Decreto de Urgencia N* 097.2020

Dwpongase que para ln aplcacion de lo establecido
on of numeral 3,7 del articulo 3 del Decreto de Urgenoia
N*087.2020, Deoreto de Urgencia que establece medicas
extraordinanias para el financiameento de las entidades del
Gobtierno Nacional y los Gobiernos Locales para reducir
ol iImpacto de lns medidas dictades como conseouancin
do la Emergencin Sanitaria producide por el COVID-18,
y actan otra medda. las modificaciones prosupuostarios
on ef nivel Insttucional a favor de los Gobiernos Locales
48 apruaban uihzando 80lo &l mecanismo establecico an
@l artioulo 54 del Deareto Legisiativo N* 1440, Deoreto
Legisiativo del Sisterma Nacional de Presupuesto Putiico

Daddo un la Casa de Goblerno, en Lima, a los veinbicinco
dins del mes de setiembre del #fo dos mil vairte

MARTIN ALBERTO VIZCARRA CORNEJO
Presidents de la Repibloa

WALTER MARTOS RUIZ
Presidente de! Corsejo de Mirustros

MARIA ANTONIETA ALVA LUPERDI
Ministra de Econamia y Finanzams

18881601

PRESIDENCIA DEL CONSEJO

DE MINISTROS

Decreto Supremo que modifica el Decreto
Supremo N" 116-2020-PCM, Decreto supremo
que establece |as medidas que debe seguir la
cludadania en la nueva convivencia soclal y
prorroga el Estado de Emergencia Nacional
por las graves clrounstancias que afectan la
vida de la Nacion a consecuencia del COVID-18,
modificado por los Decretos SupremosN™ 129.
2020-PCM, N°* 135-2020-PCM, N" 138-2020-
PCM, N®146-2020-PCM y N" 151-2020-PCM

DECRETO SUPREMO
N* 156.2020-PCM

ELPRESIDENTE DE LA REPUBLICA
CONSIDERANDO

Que, los articulon 7 y 9 da la Constitucion Polltics del
Pery establecen que loJon benen derecho a | proteccidn
de su salud, del madio familar y de Ia comunidad

que ol Estado determing la politca nacionsl de salud,
correspondiendo ol Poder Ejecutivo normar y supervisar
su aplicacidn, sendo responsable  de  disefarls

Aaado 20 de setiemon de 2020 / IJ LIPeruano

conducinia an forma plural y descentradzada para faciitar
a lodos, ol acoeso equitativo a los servicios de salud

Qua, el articulo 44 de la Consttucion prevé gue son
deberes primordiales del Estado garantizae la plena
vigencia de los derechos humanos, proteger a la poblacion
de lss amenazes contra su segurdad y promover el
blenestar general que se fundamenta en la justicia v en el
desarrollo integral y equilibrado de la Nacsn

Que, los artio I, VI y XIE del Thulo Prelimine de
In Loy N* 26842 Loy General de Salud, establecen que
la protecoion de la salud os de interés pubico y que es
responsatibded del Estado regularia, vigilarla y promover
las condiciones que garanticen una adecusda cobertura
de prestaciones de salud de la poblacidn, en términos
nocsimente acoplabies de segurided, oportunided v
calidad  siendo irrenunciable la responsatslided del
Estado en la provsdn de servcios do salud pablica. B
Estado interviene en la provisidn de senicios de atencion
midica con arreglo al principso de equidad, siendo posible
ostablecor limitaciones al ejerciclo del deracho o |a
proplodad. a la irviclabadidad del domicibo, al libve transito,
a ln ibertad de trabiajo, empress, comercio e Industia, asl
como al ejerciolo del darecho de reunidn en resguardo de
la salud publica,

Quu, dicha ley, en sus articulos 130, 131 y 132
esablecen que, In cuarentena como medida  de
segurkdad, o8 de Inmediata ejecucian, mempre que se
sujata a lon siguentes prnciplos: sea proporcional a los
fines que pamiguen, su duracion no axceda a lo gue exige
la situacion de 1k Inminente y grave que |a justfcd, y
sa trate do una medica eficaz que permita lograr el fin con
In manar restriccion para ks derechos fundamentales

Que, con fecha 11 de marzo del presents ano, la
Organizacion Munckal de I Salud ha calficado &l brote
del COVID-19 como una pandemia al haberse extendido
an mis de con paisas del mundo de manera simutanes,

Que, mediante Decreto Supremo N° 008.2020-SA
s declard e estado de emergencin sanitana a nivel
nacional por 8l plazo de noventa (%)) dias calendano y
s dictaron meddas para la pravencian y cortrol para
oaviter |a propagacion del COVIDAE, la mmma que fue
prorrogada por los Decretos Supremos N' 020-2020-8A
y N* 027-2020.8A

Que, mediante Decreto Supremo N* 044.2020-
PCM ampliado te almente mediante los Decretos
Supromos N* 061.2020.-PCM, N° 064.202X).PCM. N* O756-
2020.PCM, N* 083.2020.PCM, N* 094.2020.PCM. N*
116.2020-PCM, N* 135-2020-PCM y N* 146.2020-PCM

precsado o modficado por los Decretos Supremos

045.2020-PCM, N°® 046.-2020-PCM, N* 051.2020
PCM, N 063.2020.PCM. N* 057-2020-PCM, N* 068.
2020.PCM, N* 061.-2020-PCM, N* 063.2020-PCM. N*
064-2020-PCM, N* D68.2020-PCM. N* 072.2020-PCM,
N' 083-2020-PCM, N° 004-2020-PCM, N° 116-2020.
PCM, N* 120-2020-PCM. N* 135-2020-PCM, N 139.
2020-PCM, N* 146.2020.PCM y N* 151.2020.PCM, se
declard ol Estado de Emergencia Nacional y se dispuso
ol aslamiento socal obligatorio (cuarentena), por las
graves circunstancias que afectan la vida da la Nacion
a corsecuencia del brote del COVID-19 dsponiéndose
asimismo una sene de medidas para el ejercicio del
derecho o la libertad de transito durante la vigencia del
Estado de Emergencia Noclonal, asl como para reforzar
ol Smtoma do Salud en todo o territorio nacional, ontre
otras medidas necasaras para protegar ef iclentaments |a
vida v la salud de la poblacion, reduciendo la posibilidad
del Incremento del nimero de of ectados por COVID-18,

Que, el mticulo 4 de Ia Constitucion Politica del
PorQ sefala que la comunidad y ol Estado protegen
especiaimente, entra otros, al nino y al anciance en
situacion de abandono, mandato que debe tener su
correlato an medidas que protejan la salud mental
de low/las nifos/as durante el penodo de aislamiento
social obligatorio, asl como de las personas adultas
mayores ¥ & quienes henen mayor riesgo de verse
axpuastos a ser contagiados con COVID-19, madiante
la adopoidn de disposicionas que regulen o restrinjan
su movilidad

Quo, los esfuarzos ealzados por la mayoria de la
cudadania y s acclones emprandidas para combatic
In propagacion del COVIDA1G deben continuar a fin de
mantanemos vnqnnnlu enel culdaco de la salud, actuando
con resporsabilidad personal y social, cumpliendo las
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msposciones emtidas por la autonidad nacional de
salud y retomando las aclividades econdmicas en el
pals, con disciplina y pnorizando la salud, por lo cual
aun es necesario mantener aluras restricciones a 2
lbenad de cireulacydn con el fin de prateger los derechos
fundamentales a la vda, ala integridad y a la salud de los/
as peruancs/fas

Que, el Centro Nacional de Epxdemiologia, Prevencidn
y Control de Enfermedades - CDC, del Mmnisterio de
Salug, ha recomendado establecer cuarentens focalizada
eén las provincias de Abancay del departamento de
Apurimao, Huamanga del departamento de Ayaoucho, v,
Hudnuco del departamento de Hudnuco,

Que, en ese sentido, en el marco de la nueva
convivencia social, es necesano que se siga garantizando
la proteccidn de ia salud y vida de |as personas, a lravés
oge ia adopcion de cuarentenas focalizadas en algunas
provincias de nuestro pals, buscando frerar y combaty
los actuales altos Indices de contagio y propagacidn
de! COVID-18 lo que, en virtud a las evaluaciones
opdemioldgeas, podrd ir variando en o lugar y en
el lempo. El objetivo es pricrizer fa proteccion de los
dereches a ka vida y a la salud de las personas y gque
toda reactivacidn econdmica del pais sea resporsable
y supeditada a la proteccidn de ks derechos antes
mancionados

De conformidad con o estabieckic en los numertales 4
y 14 del anticulo 118 de la Constitucidn Polifica del Perd
ylaLey N° 29158, Ley Orgéanica del Poder Ejecutivo, y,

Con el voto aprobalorio ded Conse‘g de Minsstros y con
cargo a dar cuenta al Congreso de la Repdblica

DECRETA

Articulo 1. Prarroga del Estado de Emergencia
Naclonal

Promoguese ¢l Estado de Emergencia Nacional
declarago mediante Decreto Supremo N 044-2020-
PCM, ampliado temporalmente medante los Decretos

emoa N° 051-2020-PCM, N* 084,2020-PCM, N* 075-

LPCM. N* 083-2020-PCM, N* 094-2020-PCM, N
16:2020-PCM, N* 135-2020-PCM y N* 146-2020-PCM
eciiado 0 modificado por los Decretos Suprames N*

2020-PCM, N* 046.2020.PCM, N* 051.2020-PCM,
N 0S3.2020-PCM, N° 067-2020-PCM, N* 0SB-2020-
PCM, N* 061-2020-PCM, N D63-2020-PCM, N* 064-
2020-PCM. N°* 0B8-2020-PCM, N® 072-2020-PCM, N°
083-2020-PCM, N 094-2020-PCM, N* 116-2020-PCM, N*
129-2020-PCM, N® 135-2020-PCM, N* 138-2020-PCM,
N*145-2020-PCM y N* 151-2020.PCN. a partir oel peves
01 de octutve de 2020 hasta of sdbado 31 de octubre de
2020, por las graves circurstancias que o ectan |a vica de
la Macién a cersecuancia del COVID-18

Durante |la presente prorroga del Estade de
Emergencia Nacional queda restringido el ejercicio de
los derechos constitucionales relativos a la libertad y
la seguridad personales, la mviolabllidad del domicilio
y la libertad de reunion y de tréansito en ef territario
comprendidos en los Incisos 9, 11 y 12 del articulo 2
y @n el inciso 24 apartado f del mismo articulo de la
Constitucidn Politica del Perl

Articulo 2.- Modificacion del numeral 22 del
articulo 2 del Decreto Supremo N* 116-2020-PCM,
modificado por Decretos Supremos N* 129-2020-PCM,
N® 135-2020-PCM, N° 136.2020-PCM, N°1458.2020-PCM
y N* 151-2020-PCM

Modtiquese el numeral 2 2 del articulo 2 del Decreto
Supremoe N* 116-2020-PCM, modificado @ Decretos
Supremos ' 129-2020-PCM, N* 135-2020-PCM, N* 1398-
2020-PCM, 146-2020-PCM y 151-2020-FCM, a partir del
01 de octubre de 2020, conforme al siguiente texto

"Articulo 2-De ia Cuarentena Focallizada

53

22 Dispéngase el aislamiento social obligatono
(cuarentena) en lag provingias que se sefalan en
el cuadro adjunto, en jos cuales estd permitido el
desplazamento de las personas anicamente para la
prestacion y ScCeso & serviclos y bienes esenciales, asi
como para la prestacidn de servicios de 1as actividades
economicas autcrizadas a la entrada en vigencia del
presente articuo

NORMAS LEGALES 1
CUARENTENA FOCALIZADA
DEPARTAMENTOS PROVINGIAS
APURMAC ABANCAY
AYACIICHO HUAMANG A

Articulo 3.- Modificacion del numeral 3.1 del
artioulo 3 gel Decrelo Supremo N° 116-2020-FCM
modificado por Decretos Supremos N°® 128.2020-PCM,
N° 135-2020-PCM, N° 139.2020-PCM, N* 146-2020.PCM
y N® 151.2020-PCM

Modfiquese & numeral 3.1 del articukb 3 def Decreto
Smremo N° 116-2020-PCM, modficado por los Deoretos

emas N* 129-2020-PCM, N® 135.2020-PCM, N® 130-
0-PCM, N° 146-2020-PCM y N® 151.2020- PCM, 8 partic
ou 01 de octubre de 2020, conforme al siguiente 1exto

"Artlculo 3.- Limitacion al ejercicio del derecho ala
libertad de transito de ks personas

31 Durarte 13 vigencia de! Estado de Emergencia
Neaclonal. se dspone la iInmovilzacion social obligatona
de todas las personas en sus domicilios desde las 23.00
horas hasta las 04 00 horas del dia siguiente. de lunes a
domingo a revel nacional, con excepcion de las provincias
de Atancay del departamento de Apurimac Huanm\éga
del departamento de Ayacucho, y, Hudmnuco del
departamento de Hudnuco, en los que la iInmovilizacidn
social cbigatona de las personas en sus domicilios nge
de lunes a sdbado desde las 20,00 horas hasta las 04.00
horas def dia siguiente, y los dias domingo durante todo el
dla hasta las 04:00 horas del dia siguiente

En & caso de los departamentos de Cusco Puno
Moquegua y Tacna, se mantiene la inmovilizacién social
obligatoria los dias dormingo durante todo el dia hasta las
04:00 horas del dia siguente

Asimismo, el dia domingo durante todo ¢ dia hasta
fas 4:00 horas del dia siguiente, se encuentra prohibida,
a nivel nacicnal, fa circuacidn de vehiculos particuiares

Durarte la inmovilzacion social cbligatora. se exceptGa
el personal estrictamente necesario que participa en
prestackin de los servicios de abastecimiento de alimentos,
asalud medcinas, servicios finarcieros, servicio de
restaurants para entrega a domicilio (defivery), la continuidad
de los servicios de agua, saneamiento, energla eléctrica,
@88, combustibles, telecomunicaciones y  activdades
conexas. limpieza y recojo de residuos solidos, senvicios
funeranos, transpode de carga y mercancias y actvmdades
conexas, actvidades relaconadas con I3 reanudacion
de actvidades economicas, transporte de caudales. esto
Urimo segun |o estipudado por o Minstena de Transportes y
Comunicacknes Durante & inmovilzacion socal obligatoria
se permite que las farmecias y bolicas puedan brindar
atencién de acuerdo a la norma de la materia

El personal de prensa escrita. radial o televisiva
podrd trarsitar durante el periodo de nmovikzacion sockl
ctigatona slempre que porlen su pase personal laboral su
credencial periodistica respectiva y su Documento Nacional
de lgentidad para fines de identficacion. La autorizacion
también es extensiva para las undades méwiles que los
transporten para &l cumplimiento de su funcion

También se permite el desplazamiento de aquellas
PErSONES que requieren de una atencion madica urgente o
de 8Mergencia por encontrarse en grave Mesgo su vida o
salud y 1a adquisicion de medoamentos, sin resincciones
por la inmevileacion social obligatoria’

(

Articulo 4.- Restricoidn de reuniones

Ratifiqguese que las reuniones sociales, incluyendo las
que se realizan en los domicilios y visitas familiares, se
encuentran prohibidas, por razones de salud y a efecto
de evitar el incremento de los contagios a corsecuencia
del COVID-18

Articulo §- D& la Protecciéon de nifos, nifas y
adolescentes menores de 12 afos

Maodifiquese el aricuo 7 del Decreto Supremo N°
116-2020-FCM, modficado por el articulo 4 del Decreto
Supremo N° 138-2020-PCM, a partir del 01 de octubre det
2020 el cual queda redactado conforme al siguiente texto
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Anexo 11: Propuesta para mejorar el Clima Social Familiar en la Institucion

Educativa

INSTITUCION

estudiantes se recomienda lo sigulente:

Para los estudiantes:

Autoestima
Habilidades Sociales

Motivacion

Autonomia

Manejo de Emociones

Resolucion de Conflictos

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos
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EDUCATIVA

La presente propuesta esta dirigida a la Direccion y al departamento de Psicologia y Tutoria.

Talleres en los que se trabaje su
aceptacion personal, fomentando un
correcto cuidado personal,
reconociendo las cualidades de cada
Uno y Se reconozcan como personas
valiosas,

Talleres en los cuales el estudiante
aprenda a  comunicarse Y

desarrollarse con ofras personas de

una manera saludable y asertiva.
También se trabajara el respeto hacia
los demas y hacia las normas del
hogar y de la sociedad.

Talleres disefados para que los
estudiantes descubran su motivacién
por el estudio y por su cuidado
personal.

También se trabaja la creacion de un
plan de vida del estudiante.

Talleres en los cuales se fomente la
independencia del alumno,
incentivando la toma de decisiones, Ia
responsabilidad sobre las
consecuencias de sus actos y
reconociendo sus logros.

Talleres en los cuales el estudiante
aprenda a Identificar sus emociones,
a aceptarias y controlarlas.

También aprendera a reconocer las
emociones de otros y respetarlas.
Talleres en los cuales se fortalezca en
los estudiantes la comunicacion
asertiva, escucha activa y empatia.

PROPUESTA PARA MEJORAR EL CLIMA SOCIAL FAMILIAR DE LOS ESTUDIANTES DE LA

Observados los resuitados de la Escala de Clima Social Familiar (Moss & Tirckett), aplicada a los
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Para los padres de familia:

Escuelas para padres donde se
Resolucion de Conflictos trabaje la resolucion de conflictos en
el entorno familiar, laboral y social.

Escuelas para padres donde se
fomente la creacion de un clima
saludable en casa donde prime el
respeto y la libre expresividad de los
miembros de la familia.

Escuelas para padres donde se
fomente la tolerancia y el respeto
dentro y fuera del hogar, donde todos
sus miembros sean tratados con
respeto y exista la confianza entre sus
miembros para compartir sus ideas y
sentimientos.

Creacion de un ambiente en el cual no
se sientan confinados o encerrados.

Creacion de un clima familiar
saludable

Convivencia saludable en tiempos
de pandemia

Para toda la plana docente, poblacion estudiantil y padres de familia:

Programas de prevencion donde se
brinden las herramientas necesarias
para tener un buen cuidado de la
salud mental en situaciones similares

c.tl-lrl’”ldod.‘llflllln d me llrll'.m a la pandemia actual, para que los
situaciones de emergencias y - /i
desnbes S d padres de familia, sus hijos y la plana

docente puedan tener una base de
conocimientos sobre como cuidarse y
cuidar la salud mental de los q los
rodean.

Autora: Psicéloga Liliana Neyra Cuentas
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