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RESUMEN

Introduccion: La COVID-19 se considera como riesgo biolégico por su gran contagiosidad.
LLa percepcion de riesgo es un proceso cognoscitivo del hombre donde influyen las caracte-
risticas y severidad del riesgo, las experiencias vividas, la cantidad y calidad de la informa-
cion, los valores individuales y sociales, y los conocimientos sobre el fendmeno que causa
el riesgo. El éxito de las politicas para frenar la transmision de COVID-19 se basa en que el
publico tenga percepciones precisas de los factores de riesgo. El objetivo de esta investiga-
cion es caracterizar aspectos relacionados con la percepcion de riesgo durante el distancia-
miento social por COVID-19 en Cuba. Este estudio tiene un caracter exploratorio-descriptivo
y constituye un pilotaje. Métodos: Se confecciond y validé por expertos una encuesta online
y los datos se recogieron de junio a julio de 2020. Se utilizé la estadistica descriptiva para
analizar los datos. Resultados y discusién: Los participantes utilizaron diversas fuentes
y vias confiables de informacion para actualizarse sobre la COVID-19, presentaron un alto
nivel de conocimiento de la enfermedad y un alto reconocimiento de sus riesgos. Las per-
sonas siguieron comportamientos adecuados y protectores ante el riesgo. La gestion de la
percepciodn de riesgo fue evaluada de excelente por la mayoria de las personas. En general,
los encuestados reportaron un estado psicoldgico favorable. Préximamente, nuestro equi-
po realizard estudios de percepcion de riesgo que contribuyan al desarrollo de estrategias
y medidas para elevar el comportamiento responsable y la empatia de la poblacion ante
desastres sanitarios.
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Risk perception during confinement by COVID-19 in a Cuban
sample: preliminary results

ABSTRACT

Introduction: COVID-19 is considered a biological risk due to its high contagiousness. The suc-
cess of policies to stop the transmission of COVID-19 is based on the public having precise
perceptions of risk factors. The objective of this research is to characterize aspects related to
risk perception during the social distancing by COVID-19 in Cuba. This study has an explora-
tory-descriptive character and constitutes a pilot. Methods: An online survey was made and
validated by experts, and data were collected from June to July 2020. Descriptive statistics
were used to analyze the data. Results: Participants used various reliable sources and pa-
thways of information to update themselves on COVID-19, presented a high level of knowledge
of the disease and a high recognition of its risks. People followed appropriate and protective
risk behaviors. Risk perception management was evaluated as excellent by most people. In
general, respondents reported a favorable psychological state. Soon, our team will carry out
studies of risk perception that will contribute to the development of strategies and measures
to increase responsible behavior and empathy of the population in the face of health disasters.

INTRODUCCION

La noticia de que en China habia aparecido una neumo-
nia, nombrada posteriormente COVID-19, causada por el nue-
vo coronavirus SARS-CoV-2 a finales de 2019, en principio no
preocupd al mundo. Sin embargo, su rapida propagacion cau-
SO que en cuatro meses se decretara como una pandemia por
la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) @.

En Cuba, los tres primeros casos confirmados de CO-
VID-19 fueron reportados el 11 de marzo de 2020. El Estado
cubano previé este escenario como desastre sanitario @y te-
nia disefiado un plan de medidas para su enfrentamiento. Por
ello, a partir del 23 de marzo el gobierno cubano implementd
un paquete de medidas, que incluyé el aislamiento fisico, la
suspension de actividades docentes, la transportacion inter-
provincial, viajes al extranjero, entre otras medidas. A partir
del 18 de junio todas las provincias cubanas, excepto La Ha-
bana y Matanzas, comenzaron la fase 1 de recuperacion ©.
Estas ultimas provincias comenzaron dicha fase el 3 de julio.

La OMS clasifica los riesgos segun su naturaleza en bio-
l6gicos, quimicos v fisicos . La COVID-19 se considera como
riesgo bioldgico caracterizado por su gran contagiosidad, don-
de confluyen sus formas variadas de trasmision con las practi-
cas de interaccion social. La percepcion de riesgo de la pobla-
cion incide y determina la propagacion de la enfermedad ©-9).

Segun Garcia (2012) ©, el riesgo puede entenderse desde
dos planos diferentes: el real y el subjetivo. En el plano del
riesgo real una persona puede ser mas vulnerable a determi-
nadas enfermedades que otra, lo que la predispone a un ries-
go objetivo mayor. Si a esto le afiadimos un comportamiento

arriesgado, la probabilidad de consecuencias adversas au-
menta significativamente. El riesgo desde un plano subjetivo
se sustenta en las creencias o percepciones de las personas
o0 comunidades, teniendo por ello una gran variabilidad.

Por otra parte, “La percepcién, como uno de los procesos
cognoscitivos del hombre, es una funcién de nuestro sistema
cognoscitivo y la manera en como se configure y signifique
por el sujeto influird en su conducta y comportamientos (...)
como resultado de la relacion directamente proporcional en-
tre la instruccion y la percepcion de autorresponsabilidad con
los problemas del entorno” 19

Los andlisis de Febles (2003) (" plantean que en la per-
cepcion del riesgo de un sujeto influyen las experiencias vi-
vidas, los valores individuales y sociales, los conocimientos
sobre el fendmeno que causa el riesgo, las posibilidades que
el sujeto posee de controlar la situacion, asi como las carac-
teristicas y causas del propio riesgo.

Otros autores como Pastor (2000)?, Febles (2003)17,
Finucane (2005)"®, Berube (2008)(%, Pefia (2011)1%, Garcia
(2012)9), Pell (2015)1%, Martinez-Calvo (2017)(9 y Pell et al.
(2017)7 refieren que la percepcion de riesgo es un proceso
cognoscitivo del hombre donde las personas realizan un jui-
cio subjetivo de las caracteristicas y severidad de un riesgo,
a partir de la informacién que adquieren acerca de diferentes
cuestiones relacionadas con los factores de riesgos y don-
de influyen las experiencias vividas, la cantidad y calidad de
la informacion, las creencias, estereotipos, los valores indivi-
duales y sociales, y los conocimientos sobre el fenémeno que
causa el riesgo. A partir de la manera en que se configuren
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estos elementos por parte del sujeto, se condicionaran sus
conductas y comportamientos respecto a la prevencion de su
salud y la de los demas.

Diversos factores influyen en el aumento de la percep-
cién de riesgo (719 Su influencia dependerd de la circunstan-
cia en que se desarrolle una determinada enfermedad, sus
tipos y caracteristicas, la cultura de las personas en su con-
texto, la forma en que se gestione la educacion para la salud,
la gestion del sistema de salud y del gobierno, el acceso y
la veracidad de la informacién, entre otros elementos de la
esfera social.

Lima y Tullo (2017) refieren que “la percepcién de riesgo
depende de como se comunica la informacion sobre el ori-
gen del riesgo, los mecanismos psicoldgicos para el proce-
samiento de la incertidumbre y las experiencias previas de
peligro”®. Garcia (2012) 19 sefiala que la informacion recogi-
da acerca de cualquier acontecimiento puede tener diversas
fuentes, fidedignas y contrastadas o de poca o baja credibi-
lidad. Estas conformaran las creencias, actitudes y motores
motivacionales que pueden llevar a las personas a una accion
determinada.

Dryhurst et al. (2020) @9 refieren que el éxito de las politi-
cas para frenar la transmision rapida de COVID-19 es confiar
en que el publico tenga percepciones precisas de los factores
de riesgo personales y sociales.

El objetivo de esta investigacién es caracterizar diferentes
aspectos relacionados con la percepcion de riesgo durante el
periodo de distanciamiento social por la COVID-19 en Cuba.
Este estudio tiene un caracter exploratorio-descriptivo y cons-
tituye un pilotaje para luego realizar investigaciones en ejecu-
cién mas extensas y profundas sobre la percepcion de riesgo
ante la COVID-19. La validacion de contenido de la encuesta
disefiada se realizé mediante el método de la preferencia.

METODOS

Para evaluar el nivel de conocimiento y la percepcion de
riesgo de la poblacién, se confecciond una encuesta (archivo
complementario) sobre la base de la revision de la literatura
relacionada. La encuesta se estructurd por blogues de varia-
bles: i) sociodemogréficas, ii) difusion de la informacion, iii)
conocimiento de la enfermedad, iv) reconocimiento del ries-
go, v) comportamiento ante el riesgo, y vi) gestion de la per-
cepcion del riesgo.

La encuesta estuvo conformada por 61 preguntas que
incluyen preguntas abiertas y cerradas (respuesta simple o
multiple). Las respuestas varian segun la seleccion de las op-
ciones dadas y la emision de criterios de los participantes.
El instrumento se sometid a criterio de expertos utilizando el
método de la preferencia @V (nivel de consenso promedio al-

canzado entre expertos del 80%), se le hicieron correcciones y
se confecciond la versién online en Google Form ?2).,

RESULTADOS Y DISCUSION

Se obtuvo informacion de 251 cubanos mediante un
muestreo de bola de nieve utilizando el cuestionario online
entre el 26 de junio y el 12 de julio de 2020.

Caracteristicas sociodemograficas de la muestra

LLa mayoria de los encuestados fueron de La Habana (220;
87,6 %), aunque hubo representacion de las provincias Arte-
misa, Mayabeque, Ciego de Avila, Holguin, Matanzas, Pinar
del Rio, Camaguey, Granma, Guantanamo, Santiago de Cuba
y el Municipio Especial Isla de la Juventud (archivo comple-
mentario: figura 1) @. En la muestra predominan las mujeres
(170; 67,7 %) y dos personas (0,8 %) prefirieron no especificar
su sexo. El 68,5 % son blancos (172 personas), 20,3 % mes-
tizos (51 personas) y el resto tiene piel negra. El 96 % de los
participantes (241 personas) habitan en zonas urbanas.

La edad promedio es 36,93 afios (DE = 15,62), dentro del
intervalo de 18 a 91 afios. De los encuestados 185 (73,7 %) son
universitarios, 63 (25,1 %) tienen nivel educativo medio superior
y 3 (1,2 %) alcanzaron hasta el nivel secundario de educacion.
Respecto al estado conyugal, se reportan 88 personas solteras
(35,1 %), 81 estdn casadas (32,3 %), 59 declaran estar acompa-
fiados (23,5 %), 22 divorciados (8,8 %) y una viuda (0,4 %).

Predominan los trabajadores (180; 71,7 %), hay 60 estu-
diantes (23,9 %), 8 jubilados (3,2 %) y una ama de casa (0,4 %),
una desocupada (0,4 %) y una incapacitada para el trabajo
(0,4 %). E1 63,7 % (160 personas) trabajan en el sector estatal,
el 25,1 % (63 individuos) no pertenecen a ningun sector, 17
(6,8 %) son del sector privado y 11 (4,4 %) corresponden al
sector mixto.

Respecto a la categoria ocupacional, 136 personas
(54,2 %) se catalogaron como técnicos, 64 (25,5 %) no re-
portaron categoria ocupacional, 27 (10,8 %) son directivos, 8
(3,2 %) administrativos, 7 (2,8 %) trabajadores de los servicios,
4 (1,6 %) operarios y 5 (2,0 %) decidieron no poner su catego-
ria laboral.

Difusion de la informacién sobre la COVID-19 en
Cuba

La mayoria de las personas encuestadas (182; 72,5 %)
conocieron por primera vez acerca de la COVID-19 a través
de los medios de comunicacién masiva, 59 personas (23,5 %)
la conocieron navegando en Internet, 5 (2 %) por amigos, 4
(1,6 %) a través de familiares y 1 (0,4 %) en el trabajo.

Entre las fuentes de informacién reconocidas por los
participantes, 174 (69,32 %) citaron la comparecencia del
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especialista, 171 (68,13 %) al sitio web institucional, 169
(67,33 %) al articulo cientifico, 163 (64,94 %) al vocero oficial
y 96 (38,24 %) al médico de la familia. Adicionalmente, algu-
nas personas reconocieron como fuente de informacion a la
television, los canales institucionales en Telegram, comenta-
rios en la calle, fuentes personales confiables, mesa redonda,
prensa extranjera y la radio, mencionadas una sola vez.

Se evidencid la importancia de la utilizaciéon de los me-
dios comunicacion para conocer sobre la COVID-19 en Cuba,
a través de la difusion de la informacion relacionada con la
promocion y educacion para la salud, fundamentada en la
estrategia de comunicacion del Ministerio de Salud Publica,
como parte de la gestién gubernamental concebida en el Plan
para la Prevencién y Control del Coronavirus 4.

El nivel de confianza de los encuestados en las diferen-
tes fuentes de informacion se evalué mediante una escala
ascendente de 5 puntos (archivo complementario, figura 2)
@3 La mayorfa de las personas (124; 47,4 %) considerd que
el vocero oficial tiene el maximo nivel de confianza, asi como
con el médico de la familia (107; 42,6 %), el articulo cientifico
(138; 55,0 %), el sitio web institucional (122; 48,6 %) y la com-
parecencia del especialista (169; 67,3 %). La informacion que
circula por redes sociales y grupos de WhatsApp y Telegram
fue considerada, por la mayoria de las personas, con las pun-
tuaciones mas bajas de confiabilidad (109; 43,4 %).

Los encuestados identificaron y reconocieron a la com-
parecencia del especialista, sitio web institucional, articulo
cientifico, vocero oficial y médico de la familia como fuentes
fidedignas y confiables para comunicar la informacién 4729,
Esto coincide con los resultados reportados por Wang et al.
(2020) ™.

Conocimiento de la enfermedad COVID-19

El 98,4 % (247 personas) reconocieron a la enfermedad
como respiratoria e infecciosa aguda, 3 (1,2 %) respondieron
gue esta no era una caracteristica de la enfermedad y una
(0,4 %) expreso que no sabia. EI 97,2 % (244 individuos) valida-
ron los sintomas de la enfermedad (tos seca, fiebre y fatiga),
el 2,4 % (6 personas) expresaron que esos sintomas eran in-
correctos y una (0,4 %) persona no los conoce.

El 99,6 % (250 personas) reconocieron que la COVID-19
puede transmitirse por goticulas de saliva al toser, estornudar
o hablar con una persona infectada, solo una (0,4 %) persona
considerd este enunciado como incorrecto. Sobre si la infec-
cién asintomatica podria ser una de las fuentes de trasmision
de la COVID-19, el 97,6 % (245 personas) lo consideraron co-
rrecto, 4 (1,6 %) personas como incorrectoy 2 (0,8 %) no sabian.

El 98 % (246 personas) reconocieron que no todo infec-
tado con COVID-19 muestra sintomas, 4 (1,6 %) consideraron

que los enfermos siempre muestran sintomas y una persona
(0,4 %) no sabe. Respecto al enunciado “toda la poblacion es
susceptible a la COVID-19", 237 personas (94,4 %) lo confir-
maron, 12 (4,8 %) lo consideraron incorrecto y 2 (0,8 %) no
saben.

Sobre la existencia de medicinas para el tratamiento de
todos los casos de COVID-19, 113 personas (45,0 %) conside-
raron este enunciado es correcto, 111 (44,2 %) incorrecto y 27
(10,8 %) no saben. El 69,7 % de los participantes (175 perso-
nas) reconocieron que existen medicinas para el tratamiento
de casos severos de COVID-19, 45 (17,9 %) consideraron este
enunciado como incorrecto y 31 (12,4 %) expresaron que no
sabian.

Respecto al conocimiento sobre esta enfermedad, la
mayoria de los encuestados identificaron y reconocieron las
caracteristicas, sintomas y formas de contagio de esta afec-
cion, resultados similares a los obtenidos por Jones y Salathe
(2009) @y Shabu et al. (2020) @®. Sin embargo, es de desta-
car que un grupo de personas desconocen la existencia de
medicinas para el tratamiento de la enfermedad y sus casos
severos.

Esto podria ser consecuencia de la confusion generada
en la poblacién por la aplicacién de protocolos validados para
el tratamiento de la enfermedad en Cuba, concebidos por la
investigacion cientifica, los cuales han sido relevantes para
pacientes graves y criticos como resultado de la gestion gu-
bernamental para integrar la ciencia al enfrentamiento de la
enfermedad. Con independencia de anadlisis anterior, el 69,7 %
de los participantes afirma la existencia de medicamentos
para atender los pacientes menos favorables en el progreso
de la enfermedad 429

Casi la totalidad de las personas reconocieron las vias
de contagio de la enfermedad. Las medidas a tomar ante la
presencia de una persona contagiada fueron reconocidas por
mas del 77 % de los encuestados, lo cual es consecuente con
la estrategia de comunicacion trazada por pafs (247262930),

Reconocimiento del riesgo de la enfermedad

Los participantes evaluaron algunos aspectos de la
COVID-19 en una escala ascendente de 5 puntos (archivo
complementario, figura 3) ®¥. El 35,5 % (89 personas) califi-
caron como maxima la perceptibilidad de la enfermedad, asf
como sus niveles de contagio y viralidad (233; 92,8 %), peligro-
sidad (202; 80,5 %) v letalidad (109; 43,4 %). El 33,9 % de los
encuestados (85 personas) dieron la puntuacion de 4 puntos
al nivel de curabilidad de la enfermedad.

Entre las formas de contagio seleccionadas por los par-
ticipantes, 235 (93,63 %) citaron las vias respiratorias, 14
(5,58 %) al contacto con animales, 235 (93,63 %) al contacto
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con personas, 38 (1,52 %) a la via sexual y 248 (98,80 %) al to-
car 0jos, nariz y boca sin lavarse las manos. Adicionalmente,
12 personas reconocieron como forma de contagio el contac-
to con superficies, dos consideraron que el contacto con agua
contaminada puede provocar el contagio y dos mencionaron
que la enfermedad podria adquirirse por contacto con heces.

Ademas, se le preguntd a las personas qué medidas to-
marfan si conocen alguna persona infectada. El 88,05 % (221
personas) no la visitaria, 197 (78,49 %) llamarian a las autori-
dades, 36 (14,34 %) espera que le indiquen qué hacer y solo
una persona (0,4 %) expresd que no haria nada. Adicional-
mente, los participantes mencionaron otras acciones como
acompanar a la persona al médico para recibir tratamiento y
evitar contacto directo con esta.

El 54,2 % (136 personas) no reportaron transmision local
de COVID-19 en su comunidad, 96 personas (38,2 %) si repor-
taron este hecho vy el resto no sabe (19; 7,6 %). En La Haba-
na, el 50,9 % (112 personas) respondié que no, 89 personas
(40,5 %) respondio afirmativamente y el resto no sabe (19;8,6 %).
En las otras provincias del pais, el 77,4 % (24 personas) contesto
que noy 7 personas (22,6 %) respondieron afirmativamente.

La mayoria de los encuestados reconocieron como ries-
gos de la enfermedad el contagio, la viralidad y su peligrosi-
dad, hallazgos que coinciden con Huynh®). En las preguntas
relacionadas con el reconocimiento de los riesgos vinculados
con la perceptibilidad, letalidad y curabilidad arrojan altos por-
centajes, en contradiccion con los estudios de Jones y Sala-
the@®) y Shabu et al.?®. Este comportamiento de las personas
responderia al nivel de informacioén que podrian tener las per-
sonas, luego de consultar sus fuentes de informacion preferi-
das, a pesar de la baja letalidad y morbilidad de la enfermedad
en Cuba en comparacion con otros paises @429,

Comportamiento ante los riesgos de la COVID-19

Los participantes seleccionaron los motivos por los cua-
les saldrian de su casa durante el distanciamiento social por
COVID-19. El 96,81 % (243 personas) saldrian para comprar
alimentos, 220 (87,65 %) a comprar medicamentos, 154
(61,35 %) por un turno médico, 141 (56.17 %) a trabajar, 31
(12,35 %) no saldria, 17 (6,77 %) a visitar a la familia, 4 (1,59 %)
a visitar amigos y 3 (1,19 %) saldrian a pasear.

En cuanto al comportamiento, los hallazgos confirmaron
que las personas saldrian de sus casas por necesidades ba-
sicas para la compra de viveres e insumos de primera nece-
sidad, turnos médicos y adquisicion de medicamentos. Ello
responde a que, independientemente del reconocimiento de
la situacion, las personas consideran perentorias la satisfac-
cion de esas necesidades para subsistir, pues inciden en su
calidad de vida 19 Sin embargo, sale a trabajar el 56,17 %

de los encuestados, lo cual podria responder con las politicas
de proteccion del trabajador en diferentes sectores de la eco-
nomia cubana @420,

A la pregunta “;Cuando usted se lavaria o desinfectaria
las manos?’, 248 personas (98,80 %) lo harfan al llegar de la
calle, 235 (93,62 %) al traer alimentos que ha comprado, 222
(88,45 %) al ingerir alimentos, 202 (80,48 %) si le pican los ojos
o la nariz, 199 (79,28 %) al utilizar o manipular algun equipo,
186 (74,10 %) si se le cae un objeto al piso, 166 (66,13 %)
antes de arreglarse el nasobuco, 161 (64,14 %) al quitarse el
nasobuco porque le molesta, 154 (61,35 %) luego de corres-
ponder a un saludo amistosoy 144 (57,37 %) después de arre-
glarse el nasobuco.

Ala pregunta “; Cuéando usted usaria nasobuco?’, 250 per-
sonas (99.60 %) lo harian para salir a la calle, 232 (92,43 %)
para hablar con una persona en la calle, 206 (82,07 %) al rea-
lizar ayuda voluntaria, 206 (82,07 %) para hablar con sus veci-
nos, 178 (70,91 %) cuando recibe visita y 5 (1,99 %) para estar
en su casa.

Un alto porcentaje de los encuestados se identifica con
un comportamiento de proteccion, evidenciado en el lavado
de las manos y el uso del nasobuco, coincidiendo con lo obte-
nido por Wang et al. ®y Shabu et al.®®.

Como actuaciones que contribuyen a aumentar los ries-
gos de contagio de la COVID-19, 247 personas (98,41 %) consi-
deraron no guardar la distancia requerida entre personas, 246
(98,07 %) no usar correctamente el nasobuco, 246 (98,01 %)
no cubrirse correctamente las vias respiratorias al toser o es-
tornudar, 244 (97,21 %) negar los sintomas, 243 (96,81 %) no
realizar el lavado correcto y sistematico de las manos, 242
(96,41 %) permanecer en lugares donde existe aglomeracion
de personas, 234 (93,22 %) no percibir los riesgos de la enfer-
medad, 227 (90,44 %) no desinfectar las superficies, manos
y zapatos, y 214 (85,26 %) no usar desinfectantes de manos.

Los encuestados reconocen las actuaciones que contri-
buyen a aumentar los riesgos de contagio de la COVID-19,
resultados similares a los de Wang et al.? y Shabu et al.?®.

Gestiéon de la percepcidn de riesgo

Los participantes evaluaron diferentes aspectos de la
gestion de la percepcion de riesgo (archivo complementario,
figura 4)@. En general, se valoraron como excelentes la infor-
macion recibida sobre las medidas a adoptar para evitar el
contagio (208 personas, 82,9 %), el apoyo y atencion recibida
por sus familiares (180, 71,7 %), las medidas de proteccion
en el hogar (166 personas, 66,1 %) y la actuacion propia de
los participantes ante la COVID-19 (129, 51,4 %). Sin embargo,
109 personas (43,4 %) consideraron como buena la actuacion
de la poblacion.
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La gestion de la percepcion de riesgo fue evaluada, en su
gran mayoria, de excelente respecto al pals, las personas y los
colectivos, en ello puede contribuir la gestion gubernamental
@4y |a idiosincrasia, cultura y valores de los cubanos.

Se analizé el comportamiento de la gestion de la percep-
cién de riesgo por grupos de edad (figura 1). Para ello se parti-
ciond la edad por cuartiles obteniendo los siguientes grupos:
grupo 1: de 18 afios a 23 afios (22 personas), grupo 2: de 24
afos a 30 afos (30 personas), grupo 3: de 32 afios a 49 afios
(29 personas) y grupo 4: de 51 afios a 91 afios (19 personas).

Se observo, mayoritariamente, un criterio favorable en
todos los grupos de edades considerados, respecto a la infor-
macion sobre las medidas para evitar el contagio, y la aten-
cion médica y sanitaria. Esto pudiera estar relacionado con
el plan nacional de prevencion y control concebido para el en-
frentamiento a esta enfermedad, las fortalezas del sistema de
salud cubana y la aplicacion de la ciencia y la innovacion en
los tratamientos de salud.

Similar tendencia se observé respecto al apoyo y aten-
cion de los familiares y las medidas de proteccion en el hogar,

lo que pudiera estar relacionado con la idiosincrasia, cultura y
valores de los cubanos #4.

Se observé una dispersion respecto a la evaluacion de
la actuacion de la poblacion. En general, el grupo mas joven
considera que este comportamiento es regular, mientras que
el resto de los grupos la evalta de buena, sin tendencia a la
excelencia. Puede notarse una pequefa diferencia en el gru-
po mas joven respecto a la calidad de la atencién médica y
sanitaria. Esto podria explicarse por el nivel de criticidad de la
juventud respecto a diversos fendmenos 2y |a falta de expe-
riencia de vida (propia de estas edades) formadoras de juicios
de valor, que permitan reconocer las fortalezas de nuestro sis-
tema de salud.

Los grupos de edad mas jovenes consideraron su actua-
cion de muy buena, mientras los grupos de mayor edad se
autoevaluaron de excelente. Esta tendencia puede explicarse
por el reconocimiento del riesgo ante el contagio de las perso-
nas en estos ultimos grupos, dada su madurez y experiencia
que les permite autocuidarse y cuidar de familiares bajo su
responsabilidad. A su vez, estas personas tienen la capaci-

Fig. 1. Distribuciones de las evaluaciones de la gestion de la percepcién de riesgo durante la COVID-19 en Cuba segun grupos por percentiles de
la edad. A) Informacion recibida sobre las medidas a adoptar para evitar el contagio. B) Apoyo y atencion recibida por sus familiares. C) Medidas
de proteccion en el hogar. D) Atencién médica y sanitaria. E) Actuacidn de la poblacién. F) Su propia actuacion. Nota: Cada color representa un
nivel de evaluacion: 1 (mala), 2 (regular), 3 (buena), 4 (muy buena) y 5 (excelente).
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dad critica para valorar la informacion ofrecida por diferentes
fuentes sobre los riesgos, formas de contagio, consecuencias
y medidas de enfrentamiento a la enfermedad.

Reconocimiento del estado psicologico

Las personas marcaron en una escala ascendente de cin-
co puntos como se sintieron al conocer los riesgos de la CO-
VID-19 para Cuba (archivo complementario, figura 5)?. Exis-
te una tendencia positiva del estado psicologico en todos los
aspectos considerados. El 26,7 % (67) calificaron de bien (3
puntos) su nivel de confianza, 68 (21,7 %) consideraron muy
bueno (4 puntos) su nivel de tranquilidad, 77 (30,7 %) valora-
ron como muy buena su seguridad y 72 (28,3 %) consideraron
de buena su serenidad.

Los encuestados asumieron, en su mayoria, un estado
psicolégico favorable ante la COVID-19, al manifestar una ade-
cuada confianza, tranquilidad, seguridad y serenidad %6039,

Conclusiones

Los participantes de este estudio utilizaron diversas fuen-
tes y vias confiables de informacion para actualizarse sobre
la COVID-19, tienen un alto nivel de conocimiento de diferen-
tes aspectos de la enfermedad y un alto reconocimiento de
sus riesgos. Las personas en esta muestra siguen compor-
tamientos adecuados y protectores ante los factores de ries-
go. La gestion de la percepcion de riesgo fue evaluada por la
mayoria de excelente.

Se observa un criterio mayoritariamente favorable en los
grupos de edades considerados respecto a la informacion so-
bre las medidas para evitar el contagio y la atencion médica
y sanitaria. En general, los encuestados reportaron un estado
psicoldgico favorable.

Los resultados obtenidos permitieron caracterizar so-
ciodemograficamente la difusion de la informacion, el cono-
cimiento de la enfermedad, el reconocimiento del riesgo, el
comportamiento ante el riesgo y la gestion de la percepcion
del riesgo. La variedad de respuestas permitio obtener infor-
macion para la futura construccion de un indice de percep-
cion de riesgo ante la COVID-19 en Cuba.

Una limitacion de esta investigacion fue que solo carac-
terizd la percepcion de riesgo de la muestra considerando
varios aspectos mencionados con anterioridad y no se con-
templd la construccion de un indice estadistico para evaluar
dicha percepcion por niveles (bajo, medio, alto), lo que per-
mitiria determinar el estado de la percepcion de riesgo por
grupos de interés. Dadas las restricciones de movilidad y ais-
lamiento fisico del periodo en que se desarrolld este estudio,
se decidio aplicar una encuesta online. Por tanto, la poblacion
estudiada se restringe a las personas con acceso a internet

desde sus hogares. Otro aspecto a sefialar es que todas las
provincias no estuvieron igualmente representadas. No obs-
tante, se cumplieron los objetivos de este estudio piloto dada
su pertinencia, factibilidad y costo de la investigacion, este Ul-
timo aspecto requirié el gasto del acceso a internet asumido
por los investigadores y participantes.

Préximamente nuestro equipo de investigacion realizara
estudios de percepcién de riesgo que superen las limitaciones
antes mencionadas y contribuyan al desarrollo de estrategias
y medidas para elevar el comportamiento responsable y a la
empatia de la poblacion ante desastres sanitarios, incluyendo
las caracteristicas culturales de nuestra poblacién. Los resul-
tados pudieran tributar a las estrategias de comunicacion del
MINSAP como parte del plan de prevencién y control del pais
ante desastres sanitarios. Ademas, se sistematizarian los es-
tudios de percepcién ante desastres sanitarios que tributen a
la toma de decisiones.
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