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Resumen

Las conductas de riesgo o proteccion ante enfermedades virales pueden verse influenciadas por la forma como
la poblacion construye cogniciones sobre esta realidad, tales cogniciones resultan clave para comprender cémo
actlan las personas respecto a situaciones que representan riesgos para su salud. Este estudio evalla el papel de
procesos cognitivos como los sesgos o falsas creencias, la intencién conductual y las creencias de eficacia, en relacion
con la enfermedad COVID-19, procurando determinar su influencia en los comportamientos de proteccién incluida
la probabilidad de vacunarse. A través de un estudio transversal predictivo se evalud a 794 personas en Colombia
durante el primer pico pandémico de 2020, empleando cuestionarios en lineay se construyeron modelos de regresion
para pronosticar las conductas de proteccién recomendadas por la Organizacion Mundial de la Salud (lavado de
manos, aislamiento social, uso de mascarillas). Los hallazgos sefialan alta frecuencia en el sesgo de control y el
optimismo ilusorio, al igual que altas expectativas de efectividad del cuidado, los cuales pronostican las conductas
de proteccion y la intencién de vacunarse. A partir de los resultados se discute que los sesgos relativos al optimismo
no necesariamente implican asumir conductas de exposicion a la enfermedad, de hecho, parecen tener un papel
funcional en el cuidado.

Abstract

Risk or protection behaviors before viral diseases may be influenced on the way the population builds cognition
about this reality, such cognitions are key to understand how people act with respect to situations that represent
risks to their health. The main goal of this study is the evaluate the role of cognitive processes such as biases or false
beliefs, behavioral intention and efficacy beliefs, in relation to COVID-19 disease, ensuring to determine its influence
in protection behavior, including the possibility of vaccination. Through a cross-sectional predictive study, 794 people
in Colombia were evaluated during the first pandemic peak of 2020, using online questionnaires and regression
models were constructed to forecast the protection behaviors recommended by the World Health Organization
(handwashing, social distancing, use of facemasks). The findings indicate A high frequency of bias control and illusory
optimism, as well as high expectations of self-care effectiveness, which anticipate protection behavior and intention
of getting vaccinated. From the results it is argued that Biases relative to optimism do not necessarily imply assuming
exposition behavior towards the disease, on the contrary, it seems to have a functional paper in regards of self-care.

Resumo

Comportamentos de risco ou de protecdo contra doencas virais podem serinfluenciados pela forma como as pessoas
constroem os conhecimentos sobre esta realidade, e tais conhecimentos sao fundamentais para entender como as
pessoas agem em situagdes que representam riscos a sua salide. Este estudo avalia o papel dos processos cognitivos,
tais como preconceitos ou crengas falsas, intencdo comportamental e crencas de eficacia em relacdo a doenca
COVID-19, procurando determinar sua influéncia sobre os comportamentos de protecéo, incluindo a probabilidade de
vacinacgdo. Um estudo de previsdo transversal avaliou 794 pessoas na Colémbia durante o primeiro pico pandémico
em 2020, utilizando questionarios online e modelos de regressdo construidos para prever comportamentos de
protecdo recomendados pela Organizacdo Mundial da Salde (lavagem de méos, isolamento social, uso de méscaras).
As descobertas indicam altas freqliéncias de viés de controle e otimismo ilusério, bem como altas expectativas de
eficaciados cuidados, que prevéem comportamentos de protecdo eintencdo devacinar. Pelos resultados, argumenta-
se que os preconceitos de otimismo ndo implicam necessariamente em assumir comportamentos de exposi¢ao a
doencas, na verdade, eles parecem ter um papel funcional no cuidado.
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Introduccion

Durante las Ultimas dos décadas se ha observado un impacto cada vez mas creciente de
complejas situaciones epidemioldgicas causadas por patologias contagiosas (Ibafiez-Vizoso,
Alberdi-Paramo y Diaz-Marsa, 2020). Actualmente el mundo afronta una critica realidad
sociosanitaria provocada por la enfermedad conocida como COVID-19, responsable de un
acelerado nivel de propagacion vy cifras alarmantes de mortalidad, que la convierten en un
impostergable desafio para la comunidad cientifica internacional.

Desde suaparicion, los estudiosos han volcado el interés al abordaje de estefenémeno lo
cualsereflejaengrancantidaddeproduccioncientificaanivelinternacionalfundamentalmente
surgida del seno de las ciencias médicas (Lopez-Lopez, Salas, Vega-Arce, Cornejo-Araya &
Yuh-Shan, 2020). Ahora bien, dado que los estudios de la salud humana no son Unicamente
patrimonio de lo bioldgico, sus dimensiones culturales y sociales logran ser de una elevada
pertinencia (Vera-Villaroel, 2020). En consecuencia, resulta importante una mirada critica
que desde las evidencias cientificas de la psicologia pueda contribuir a su enfrentamiento
(Chater et al., 2020).

SARS-CoV-2 es el virus responsable de [a COVID-19 identificada en diciembre de 2019 y
declarada pandemia en marzo de 2020 (Huang et al., 2020). A corte del 27 de septiembre
de 2021, la OMS (2021) presentaba un reporte mundial de 232.191.784 contagios, siendo
especialmente afectada la regién de las Américas con 38.5% de los casos (89.389.837). Brasil,
Argentina y Colombia han sido los paises latinoamericanos con mayor niimero de contagios,
este Ultimo registraba en septiembre 27 de 2021, 4.952.690 casos incluyendo 126.178
defunciones (Ministerio de Salud, 2021). En este pais una cifra considerable de ciudadanos
subestima el peligro asumiendo conductas desafiantes que comprometen su salud. Una
explicacién de esos comportamientos puede radicar en el papel de procesos cognitivos ante
conductas de riesgo.
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Procesos cognitivos implicados en conductas de proteccion ante COVID-19 (SARS-cov-2)

Los modelos sociales de la psicologia enfocados en procesos
cognitivos han mostrado con solvencia el papel de los sesgos frente
a la percepcion del riesgo. Estos, son distorsiones relacionadas con la
forma de percibir e interpretar fenémenos sociales, el entorno y la pro-
pia conducta, que pueden asociarse con exceso de optimismo provo-
cando modelos de pensamientos que se desfiguran en relacién con la
realidad objetiva (Haselton et al., 2015).

Dentro de los sesgos mas estudiados esté el optimismo iluso-
rio, basado en cogniciones poco realistas que constituyen creencias,
y no se deben confundir con deseos o esperanzas (Jefferson et al.,
2016). Si bien el optimismo es un rasgo generalmente positivo (Torres-
Salazar et al., 2020), las personas con este sesgo tienden a creer que
les sucederan més cosas positivas que al promedio de la gente, esto
implica ademas una relacion con la ilusion de invulnerabilidad, por la
cual los individuos asumen que experimentardn menos cosas nega-
tivas que el resto de las personas (Rothman et al., 1996; Ubillos et
al., 2003). Otros sesgos incluyen Falso Consenso e Ilusion de control.
El primero implica una proyeccién sobre los demas de las opiniones,
creencias y conductas personales, lo que hace creer a los individuos
que los otros comparten su vision de un hecho. La ilusion de control
consiste en una sobreestimacién de la capacidad personal para con-
trolar hechos negativos (Ubillos et al., 2003).

Este fendmeno se ha estudiado frente a la propagacion de enfer-
medades epidémicas o la adopcién de conductas protectoras (Kim &
Niederdeppe, 2013; Cho et al., 2013; Rudisill, 2013). Los sesgos tien-
den a generar conductas optimistas vinculadas con el bienestar psico-
l6gico (Concha et al., 2012), no obstante, esta actitud entrafia un peli-
gro latente, el también llamado “autoengaio” que se enmascara como
un elemento de autoayuda que pretende favorecer el bienestar, pero
que realmente genera distanciamiento de la objetividad. Un ejemplo
en relacién con la COVID-19 lo constituye la situacién sociosanitaria
de Italia y Francia, considerados focos pandémicos en Europa durante
marzo de 2020, lo cual estuvo condicionado en gran medida porque
la mayoria de los ciudadanos imputaban a los otros (mas que a si mis-
mos) la posibilidad de un mayor riesgo de contagio, sugiriendo que la
percepcion individual del peligro fue minimizada (Raude et al., 2020).

Otro proceso cognitivo implicado es la intencién conductual, con-
siderada como un predictor importante de la conducta, e implica la
participacion de las actitudes de las personas hacia un comportamien-
to objetivo, las normas percibidas en torno a ese comportamiento y la
idea acercade quétan eficaz resulta su ejecucion (Kim & Niederdeppe,
2013). Porende, a la intencién conductual le subyacen las creencias de
las personas por lo cual no necesariamente la conducta ejecutada es
racional, puesto que es posible que los sesgos le afecten estando me-
diada por un razonamiento inexacto (Fishbein & Ajzen, 2010). Como
ejemplo, la literatura ha mostrado el papel del sesgo optimista en las
conductas de riesgo o proteccion ante enfermedades virales (Chang et
al., 2001), y otros estudios sefialan que la experimentacién de mayor
idea de control conductual predice los comportamientos preventivos
(Cheng & Ng, 2006).

Las creencias de efectividad de conductas de proteccién parecen
tener un papel esencial en el comportamiento, Kim y Niederdeppe
(2013) operacionalizan estas creencias como la idea de las personas
de que conductas como el lavado de manos, por ejemplo, deben rea-
lizarse porque en realidad ayudan a la prevencién. La fuerza de estas
expectativas puede predecir la adopcion de conductas protectoras.

Una linea de estudios de mucho valor la constituye el anélisis del
papel que cumplen los procesos cognitivos en la adopcion de conduc-
tas de vacunacion. Las perspectivas tedricas son multiples y coinciden
en las implicaciones de variables cognitivas y conductuales (Vera-

Villarroel et al., 2015) que con frecuencia contradicen las recomenda-
ciones médicas, por ejemplo, pese a que la vacunacion es una practica
recomendada, el temor hacia ella ha sido documentado de manera
repetida en distintas poblaciones (Heininger et al., 2003; Maltezou
etal., 2008), incluso la negativa a vacunarse en algunos casos ha con-
ducido a nuevos picos de contagio de determinadas enfermedades
(Sundaram et al., 2018).

Aspectos diversos como los costos econdémicos o morales
(Lehmann et al., 2014), la experiencia previa con la inmunizacion
(Sundaram et al., 2018), o la creencia de que la prevencién es mas
eficaz (Bridges et al., 2003), forman parte de los factores que explican
la reticencia a vacunarse. A estos se suma el papel que cumplen ses-
gos asociados con falta de riesgo percibido, exceso de confianza y op-
timismo ilusorio (Da Costa & Chapman, 2008; Lehmann et al., 2014;
Torres-Salazar et al., 2019; Lopez & Leffingwell, 2020).

Las normas percibidasy el control conductual parecen cumplirun
papel mediador entre los sesgos cognitivos y la intencién de vacunarse
(Sundaram et al., 2018), se ha sefialado que la autonomia se relacio-
na positivamente con tal intencionalidad, asi como con protegerse y
proteger a los otros, ademas, la edad también aparece como un factor
importante dado que los mayores de 40 afos suelen ser quienes mas
acceden a vacunacion, esto puede estar relacionado con reconocer su
condicién poblacional de riesgo (Haridi et al., 2017).

Otros estudios han planteado que el optimismo ilusorio no ne-
cesariamente representa conductas de riesgo o negativa ante la va-
cunacién, sino que estas pueden estar relacionadas con la proteccion
personal (Cho et al., 2013). Por ello sigue siendo importante entender
el papel de las cogniciones en la forma como las personas responden
a emergencias sanitarias como la pandemia que afronta el mundo. En
respuesta a ello, este estudio se desarrollé con el objetivo de deter-
minar si diversos procesos cognitivos (sesgos, intencién conductual,
expectativas o creencias de efectividad del cuidado) influyen en las
practicas de proteccién de la poblacion (incluida la vacunacion) frente
a la COVID-19.

METODO

Participantes

A través de un estudio empirico de estrategia asociativa y disefio
predictivo transversal (Ato, Lopez & Benavente, 2013), se selecciond
una muestra no probabilistica e incidental de 794 participantes (398
hombres y 396 mujeres) pertenecientes a la zona metropolitana de
Barranquilla, principal ciudad del Caribe colombiano y cuarta ciudad
mas importante del pais. Para su seleccion se considerd a personas
mayores de edad, que no hubieran sido diagnosticadas con COVID-19,y
seeligieron sin distincién de sexo, nivel formativo, procedencia o estado
de salud, también se incluyd a personas que estuvieran cumpliendo
aislamiento obligatorio y aquellas que por sus compromisos laborales
seguian en actividades fuera de sus hogares.

La seleccion de la muestra se realizd entre mayo v junio de 2020;
los participantes seleccionados contaban con edad promedio de 28.9
afios (de=10.5, Min.=18-Max.=70), 64.5% pertenecian a clase social
baja (estratos 1y 2) y 35.5% a clase media (estratos 3y 4). Se evalud
en ellos la existencia de enfermedades preexistentes que constituyen
riesgo de comorbilidad para COVID-19 (diabetes, hipertension, etc.), de
acuerdo con lo indicado por el Center for Disease Control and Preven-
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tion (CDCP, 2020), y ademas se solicitd que autoevaluaran su estado
de salud actual y reportar si se eran parte del grupo poblacional que
mantenia aislamiento obligatorio o si debian salir por razones labora-
les, a esta condicién se le denomind exposicion forzosa (Tabla 1).

Tabla 1.Variables descriptivas de los participantes.
Media (DE, Rango) o

Caracteristicas de los participantes

n (%)
Edad 28.97 (10.5, 18-70)
Hombres 398 (50.1%)
Sexo
Mujeres 396 (49.9%)
1 221 (27.9%)
2 291 (36.6%)
Estrato social

3 197 (24.8%)

4 85 (10.7%)

Educacion media 167 (21%)

Nivel formativo

Universitarios 627 (79%)

Muy mala 10 (1.3%)

Mala 14 (1.8%)

Autoevaluacion salud
Regular 110 (13.9%)
Buena 660 (83.1%)
Con riesgo 198 (24.9%)
Riesgo por comorbilidad
Sin riesgo 596 (75.1%)
Si 142 (17.9%)
Exposicion forzosa

No 652 (82.1%)

Fuente: elaboracién propia.

Instrumentos

Sesgos cognitivos

La evaluacion del optimismo ilusorio, la ilusion de invulnerabilidad
y el falso consenso se ajusto al procedimiento mas reportado en la
literatura basado en el método indirecto (Kim & Niederdeppe, 2013),
consistente en indagar sobre la probabilidad estimada de contagio
propio y la de sus pares (similares cultural y demograficamente).
Esta medida busca que el participante no compare su propio riesgo
con el de los demds en una Gnica pregunta, dado que existe una
tendencia natural a sobrestimar la exposicion ajena y mostrar
cierta aceptabilidad social senalando un riesgo personal menor, en
cambio, emplear dos preguntas donde una evalia la percepcion de
riesgo individual y otra la percepcion del riesgo de terceros reduce
la probabilidad de que el ejercicio comparativo se sesgue (Rudisill,
2013), ademas de ser un predictor potente del comportamiento (Klein,
Geaghan & MacDonald, 2007).

Dado que esta medida se basa en la comparacion individual fren-
te a terceros es posible que se obtengan valores negativos que sefialan
ausencia de sesgo, la interpretacién de estos datos es mas compleja
por lo cual se agregd una constante (1) a todos los valores previo al
célculo de las variables, esto permite que todos los resultados sean po-
sitivos (Rudisill, 2013), ajustando la interpretacion a si los valores son
inferiores o superiores a 1.

Para el optimismo ilusorio se pregunto a los participantes acerca
de la probabilidad de contagio personal (optimismo personal: M=3.76,

ce=1.14) y de terceros (optimismo comparativo: M=3.65, de=1.08) con
una escala de cinco puntos (T=muy improbable, 5= muy probable)
(0=.716, w=.717, M=3.40, de=.98). Andlogamente, la ilusion de invul-
nerabilidad se evalud preguntando qué tan seguros se sentian los par-
ticipantes de no contagiarse (invulnerabilidad personal: M=3.06,
de=1.11) y la seguridad del no contagio de terceros (invulnerabili-
dad comparativa: M=2.78, de=1.11) con una escala de cinco puntos
(1=muy inseguro, 5= muy sequro) (a=.71, w= .71, M=2.92, de=.98.
Si la diferencia es negativa, es decir, valores inferiores a 1, indica au-
sencia del sesgo, en cambio, si es positiva (valores mayores a 1) indica
presencia del sesgo (Ubillos et al., 2003; Rojas-Murcia et al., 2015).

El falso consenso se evalué mediante dos preguntas con esca-
la de cinco puntos (I=muy improbable, 5= muy probable) (a=.71, w=
71, M=3.08, de= .84), las cuales solicitaban a los participantes que
indicaran el porcentaje de personas similares a ellos con conductas
de riesgo para COVID-19 (riesgo personal: M=3.98, de=1.08; riesgo de
otros: M=2.19, de=1.30). Nuevamente se dividen los valores estimados
propios frente a los de otros permitiendo obtener dos grupos, los que
presentan el sesgo (puntuaciones positivas — superiores a 1) y los que
no (puntuaciones negativas - inferiores a 1) (Ubillos et al., 2003).

La llusién de control se evalué siguiendo el procedimiento basa-
do en Unico item (Rojas-Murcia et al., 2015) que indaga acerca de la
capacidad percibida de controlar la situacion de contraer COVID-19,
para ello se empled una escala tipo Likert de cuatro puntos (1=nada,
4=mucho).

Intencion conductual de autocuidado

Se evalué mediante tres preguntas de escala tipo Likert de cuatro
puntos (1= no lo haré, 4= siempre lo haré) enfocadas en identificar la
disposicion o voluntad por cumplir conductas de proteccion como
aislamiento social, lavado de manos y uso de mascarilla (0=.658, w=
.675, M=3.62, de= .44).

Conductas de autocuidado

Se evalub mediante cuatro preguntas de escala tipo Likert de cuatro
puntos (1= no lo he hecho, 4 = siempre lo he hecho) a través de las
cuales los participantes reportan la frecuencia con la cual realizan o no
las conductas de proteccién (0=.707, w=.721, M=3.70, de= .42).

Creencias o expectativas respecto al
cuidado

Las creencias de si las acciones de proteccion son Utiles y por tanto
deben realizarse, se evaluaron mediante preguntas tipo Likert de cinco
puntos (1 = total desacuerdo, 5= total acuerdo) acerca de qué
tan de acuerdo o en desacuerdo estaban sobre la efectividad de las
acciones para la prevencién del contagio por COVID-19 (01=.859, w=
.861, M=4.48, de=.74).

Probabilidad de vacunacion

Se incluyé una pregunta enfocada en la probabilidad de aceptar la
vacunacion en el caso hipotético del descubrimiento de una vacuna,
esto se evalud mediante item Unico (Rudisill, 2013) de escala tipo Likert
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(1= nada probable, 4= muy probable). La situacidn fue hipotética
dado que al momento del estudio no existian vacunas disponibles.

Antecedentes de salud

El estudio considero tres variables relevantes frente al fendmeno, la
primera corresponde a la exposicion forzosa ante el contagio, que se
evalud en escala dicotdmica (exposicion — no exposicion) mediante
la pregunta Indique cudl es su situacién actual: a- Trabajo o estudio
desde casa o permanezco en ella, b-Trabajo normalmente por lo cual
salgo a diario de casa.

La segunda variable fue el riesgo por comorbilidad, es decir, el pa-
decimiento de enfermedades de base que aumentan el riesgo de en-
fermedad grave o muerte por COVID-19. Los participantes reportaron
si tenian o no, algunas de las enfermedades o condiciones definidas
por el CDCP (2020) (hipertension, problemas cardiacos, enfermedad
respiratoria, diabetes, obesidad, afeccion del sistema inmunologico,
enfermedad renal, enfermedad hepatica, consumo tabaquico, adultez
mayor [60 afios en adelante]).

La tercera variable fue evaluacién del estado individual de
salud, para lo cual los participantes respondian a la pregunta ;Como
considera que es su salud en la actualidad? Seleccionando entre las
opciones buena, regular, mala y muy mala.

Procedimiento

El instrumento fue cargado en un formulario electrénico y difundido
a través de Internet, estuvo abierto desde mayo 20 a junio 30 de 2020,
periodo de confinamiento obligatorio en Colombia, y durante el cual
comenzé el reporte de aumento de casos que derivé en el primer pico
pandémico. El conjunto de datos fue exportado a SPSS v.23. Se aplico
prueba de relacién entre las distintas variables demograficas, sesgos
y variables cognitivas con las conductas de autocuidado, también se
empled la probabilidad de vacunacién como variable dependiente,
estas asociaciones fueron probadas con Chi cuadrado de Pearson
y el tamafio del efecto con el indice w (pequeno=.10, mediano=
.30, grande=.50). Las variables con relaciones significativas y efecto
demostrado se emplearon como predictoras en modelos de regresion
categorica con el fin de pronosticar las conductas de cuidado v la
probabilidad de aceptar la vacunacion.

Resultados

La Tabla 2 contiene los datos descriptivos de todas las variables, en ella
se aprecia que fue poca la aparicion de ilusion de invulnerabilidad o
falso consenso, con porcentajes que no superan 12% de la muestra.
El sesgo mas prevalente es la ilusion de control, registrado en 63.9%
(n=508) de personas que asumen tener bastante o absoluto control
de la situacién para evitar el contagio. En segundo lugar, aparece el
optimismo ilusorio registrado en 38.2% (n=303) de los participantes
quienes asumen tener menor riesgo ante el virus que el resto de la
poblacion.

La intencion conductual y las creencias o expectativas de efec-
tividad de los cuidados obtuvieron resultados favorables, asi como la
intencion de vacunacion, también se encontré que la mayoria de las
personas encuestadas indican asumir las conductas basicas de pro-
teccion.

Frente a esta Ultima variable los resultados definen si las conduc-
tas de proteccién correspondian al promedio o si estaban bajo este
(alto riesgo) o sobre él (bajo riesgo), resultado que se cruzé con la eva-
luacién del optimismo ilusorio donde se define si las personas perci-
ben bajo riesgo personal, igual riesgo que otros o mayor. El cruce de
estos resultados acorde con los criterios de estudios previos (Dillard
et al., 2009; Rudisill, 2013), permite identificar el tipo de optimismo
ilusorio, es decir, si los participantes presentan optimismo irrealista
(riesgo personal bajo y poca prevencién), pesimismo irrealista (riesgo
personal alto y alta prevencion), o realismo (riesgo igual a otros y mo-
derada prevencién) en sus valoraciones acerca del riesgo de contagio
por COVID-19. Todos estos resultados se describen en la Tabla 2.

Tabla. 2. Datos descriptivos de las variables de estudio.

Variables de estudio Media (DE) o n (%)
Optimismo ilusorio 1.04 (.09)
Menor riesgo que otros 303 (38.2%)
Igual riesgo que otros 425 (53.5%)
Mayor riesgo que otros 66 (8.3%)
Tipo de optimismo ilu- Optimismo irrealista 53 (6.7%)
sorio
Realista 292 (36.8%)
Pesimismo irrealista 449 (56.5%)
[lusién de invulnerabilidad 1.07 (.09)
Alta 94 (11.8%)
Baja 700 (88.2%)
Falso consenso .88(.12)
Sin sesgo 759 (95.6%)
Con sesgo 35 (4.4%)
Ilusién de control 2.91(.91)
Ningln control 45 (5.7%)
Algun control 241 (30.4%)
Bastante control 252 (31.7%)
Completo control 256 (32.2%)
Intencion conductual de autocuidado 10.85 (1.34)
Lavado de manos 3.55(.65)
Aislamiento social- 3.41(.73)
mente
Uso de tapabocas 3.89(.37)

Promedio de intencidén conductual

Intencion baja 275 (34.6%)

Intencion media 170 (21.4%)

Intencidn alta 349 (44%)

Intencidn de vacunacion 3.33(.97)
Nada probable 51 (6.4%)

Algo probable 130 (16.4%)
(

Bastante probable 120 (15.1%)

Muy probable 493 (62.1%)
Conductas de proteccion 14.80
Interés por mechdas de 3.76 (.56)
precaucion
Aislamiento social 3.59(.65)
Lavado de manos 3.61(.65)
Uso de tapabocas 3.86(.46)
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Variables de estudio Media (DE) o n (%)

Promedio de proteccion

Bajo el promedio (ma- 43 (5.4%)
yor riesgo)
En el promedio (riesgo 37 (4.7%)
medio)
Sobre el promedio 714 (89.9%)
(menor riesgo)
Creencias efectividad del cuidado 13.43
Aislamiento social 444
Lavado de manos 4,51
Uso de tapabocas 4.48
Promedio efectividad del Efectividad baja 225 (28.3%)
cuidado
Efectividad media 79 (9.9%)
Efectividad alta 490 (61.7%)

Fuente: elaboracion propia.

Se identifico si las variables de andlisis y las caracteristicas demo-
graficas de los participantes expresaban relaciones con las conductas
de protecciény la probabilidad de aceptar ser vacunados ante el even-
tual descubriendo de una vacuna, esto como paso previo para definir
posibles predictores de las variables en cuestién (Tabla 3). El procedi-
miento descarté el falso consenso que no se asocié con ninguna de
las variables dependientes, asi como la exposicion forzosa que no es
significativa para conductas de proteccién. La invulnerabilidad, aun-
que mostrd relacion significativa con la vacunacién, no superd niveles
criticos en la prueba de tamaio de efecto. Asimismo, la autoevaluacién
de la salud y el posible riesgo por comorbilidad se excluyeron del ana-
lisis al no mostrar asociacion significativa con ninguna de las variables
de estudio (p>0.05).

Tabla 3. Analisis de relacién entre las variables de estudio.

Conductas

Intencion de

i . ) Efecto s Efecto
Varlable.de es de proteccién vacunacién
tudio
x2[gl  p x2gl  p w
Sexo 8.75(2] 0.01* 1.0 39.8[3] 0.00*** 0.23
Estrato social 28.63[6] 0.00*** 0.75 50.2[9] 0.00*** 0.26
Nivel formativo  25.34[2] 0.00*** 0.50 32.5[3] 0.00*** 0.27
Exposicién for- 4.21[2] 0.12 — 9.52[3] 0.02* 0.22
zosa
Optimismoilu-  612.0[4] 0.00*** 1.0 56.1[3] 0.00*** 0.20
sorio
Ilusién de invul- 6.51[2] 0.03* 1.0 11.7[3] 0.00** —
nerabilidad
Falso consenso  5.44[2] 0.06 — 4.31[3] 0.22 —

llusién de control 126.7[6] 0.00*** 0.77 115.0[9] 0.00*** 0.55

Intencidn con-  288.3[4] 0.00*** 1.0 91.4[6] 0.00*** 0.43
ductual de auto-

cuidado
Expectativaefec- 68.3[4] 0.00*** 1.0 58.5[6] 0.00*** 0.26

tividad del auto-
cuidado

*p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001.
Fuente: elaboracién propia.

Las variables con relacion estadisticamente significativa fueron
probadas como predictoras en diferentes modelos de regresion en los
que se fue descartando aquellas cuyos valores no superaron el nivel
critico (p>0.05). El resultado final fue un modelo de prediccion para las

conductas de protecciény para la probabilidad de vacunacion con tres
y cuatro predictores respectivamente (Tabla 4). En ambos se incluyd en
un principio la variable intencién conductual, pero pese a ser significa-
tiva su participacion afectaba de manera importante la Tolerancia por
lo cual fue eliminada procurando evitar la multicolinealidad.

Tabla 4. Predictores de las conductas de autocuidado y de la
intencion de vacunacién (n=794).

Modelo 1: conductas de proteccion

Coeficientes Correlaciones

. Impor-

Predictoresa B . po.

parcial tancia

lusionde 10 501 000 035 020 0.10 0.05
control

Creenciasde 0 503 000 024 014 0.06 0.02
cuidado

Tipo de 081 001 000 086  0.84 0.78 0.92
optimismo

Modelo 2: intencidn de vacunacion

Coeficientes Correlaciones

. Orden . Semi- Impor-
Predictoresa [ EEb Parcial . Po
cero parcial tancia
Estratosocial 0.16 0.06 0.00 0.23 0.17 0.16 0.24
Creenciasde 5 03 000 027 022 0.21 0.37
cuidado
Nivel 013 004 000 020 013 0.12 0.16
formativo
e 014 003 000 024 015 0.14 0.22
optimismo
R2 modelo 1 0.76
Fmodelo 1 F(8, 785) =313.04, p <0.001
R2 modelo 2 0.16
F modelo 2 F(6, 787) =24.0, p <0.001

a Escalamiento 6ptimo ordinal; b Error estandar estimado con 1000 muestras
Bootstrap.
Fuente: elaboracién propia.

En el caso del modelo 1 (conductas de proteccion) las variables
incluidas ofrecen un buen nivel de prediccion general, siendo el tipo de
optimismo la variable de mayor peso como lo muestra la medida de
importancia relativa de Pratt. El anédlisis de las correlaciones parciales
muestra que, eliminando el efecto de las demas variables, el tipo de
optimismo explica 71.9% de la proporcién de la varianza mientras que
la capacidad predictiva de las otras variables oscila entre 2 y 4%.

En el modelo 2 las variables presentaron menor capacidad pre-
dictiva ubicada alrededor del 16% de la varianza en la probabilidad de
vacunacion. En este caso los predictores significativos fueron cuatro,
incluidas dos caracteristicas demograficas. Nuevamente la forma opti-
mista predice directamente la variable dependiente, pero en esta oca-
sion su nivel de importancia es menor. La intencién de vacunacion es
predicha en mayor medida por las creencias o expectativas acerca de
la efectivad del autocuidado, seguido de la condicion socioecondmica
evaluada a través del estrato social; el nivel formativo también aporta
en este modelo de prediccion. Todas las predicciones son positivas.

La prueba de especificacion de los modelos basada en la toleran-
cia no sugirié multicolinealidad en los predictores claves al registrarse
valores que oscilaron entre 0.90 - 0.93 y 0.90-0.95 antes y después de
la trasformacién para el primer modelo, y valores ubicados entre 0.93~
0.96 vy 0.92- 0.95 para el modelo 2, lo que indica de ninguna de las
variables puede pronosticarse bien a partir de los demés predictores.
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Discusion

Este estudio examina diversos procesos cognitivos frente a la
enfermedad COVID-19 teniendo como fin determinar su influencia
en los comportamientos de proteccién de la poblacién (incluida la
vacunacion). Los resultados obtenidos no sefialan datos relevantes
para sesgos como la falsa unicidad o lailusion de invulnerabilidad, pero
lo relativo a lailusion de control, el optimismo ilusorio y las creencias de

efectividad del autocuidado si cobra importancia frente a la prediccion
de conductas de autoproteccién y vacunacion.

La ilusion de control opera como predictor de conductas de pro-
teccion, resultado que es respaldado por evidencia previa obtenida en
relacion con el virus SARS (Cheng & Ng, 2006). La sensacion de control
viene determinada por la confianza que se tiene de las propias capaci-
dadesy en la creencia de poder cambiar cosas del entorno, esto puede
determinar la experiencia de controlabilidad percibida por la cual las
personas discriminan entre las causas que le llevan a controlar y aque-
llas sobre las que no ejercen control, las atribuciones a las causas con-
trolables favorecen la ejecucion exitosa de las acciones (Ajzen, 2002).
Es factible que elevados sentimientos de confianza por el control per-
cibido puedan operar como un elemento catalizador de las conductas
saludables contribuyendo con la optimizacién de la salud.

La informacion que poseen las personas y el conocimiento sobre
los comportamientos protectores son variables que atenian 0 aumen-
tan el control conductual percibido, esto también puede tener impli-
caciones en relacion con las creencias de efectividad del cuidado, las
cuales —como se ha visto en este estudio— operan como predictoras
de las conductas de proteccion y de la disposicion por vacunarse, a
diferencia de la intencion conductual, que pese a mostrar relaciones
significativas con ambas variables, no las predice.

Respecto al papel de las creencias de efectividad, el conocimiento
de la salud se relaciona con el conocimiento de la creencia de respues-
ta (certeza de que un comportamiento evitard una enfermedad) lo que
lleva al individuo a asumir conductas de proteccion. Esto lo refuerza la
evidencia cientifica, segin hallazgos encontrados en un estudio sobre
conocimientos, actitudes y practicas relacionadas con el ébola, los en-
cuestados percibieron que la probabilidad de contraer la enfermedad
era alta si no ejercian conductas de proteccion como lavado de manos,
evitacion de contacto con posibles infectados e intencién de llamar a
la linea de atencion sanitaria directa (Jalloh et al., 2014). De acuerdo
con esto, ante situaciones percibidas como controlables las personas
ejecutan estrategias dirigidas a la solucién (Carver et al., 2000) dado
que la conducta implicada en los procesos de salud y enfermedad son
determinados por sus creencias (cogniciones), por la repuesta emocio-
nal (predisposicion a la accién) y en Ultima instancia por la accién enfo-
cada en la salud (Urzua et al., 2020).

Especial interés merece la comprension del sesgo optimista, ante
todo porque los datos recogidos en este estudio respaldan la idea de
que las formas ilusorias de optimismo pronostican positivamente las
conductas protectoras incluida la voluntad de vacunarse. La mayor
parte de la evidencia previa asume que esta relacion es inversa, por lo
cual se esperaria cominmente que las personas manifestaran algin
grado de sesgo optimista en los juicios comparativos y la actitud a so-
breestimar la efectividad de sus comportamientos preventivos, ya que
los haria experimentar una sensacioén de control sobre los efectos de
sus elecciones (Masiero et al., 2015) exponiéndolos a mayor riesgo.

No obstante, al presentarse resultados contrarios en este estudio,
una de las hipotesis validas es la propuesta por otras fuentes en las que
se ha sostenido que existe reciprocidad entre la percepcion del riesgo

y el comportamiento asumido lo cual puede llevar a que la autoprotec-
cién se relacione de forma directa y no inversa con el sesgo optimista,
esto sugiere que este sesgo es una forma de percepcion relativamente
precisa en lugar de distorsionada, el opuesto de ello se observa entre
quienes muestran la conducta de proteccién, dado que en estas per-
sonas puede ser comuln observar baja percepcién del riesgo (Cho et
al., 2013).

Otra linea explicativa radica en reconocer el papel del alto indice
de pesimismo irrealista identificado en la muestra, es decir, personas
que a pesar de asumir conductas de proteccion se perciben en alto
riesgo. En este grupo de personas el sesgo de optimismo ilusorio se va
al otro extremo adoptando una especie de pesimismo defensivo, que
en Ultimas representa un estilo cognitivo que ayuda a afrontar situa-
ciones generadoras de estrés, tension e incertidumbre, esto conduce
a que las personas busquen estrategias de afrontamiento y por tanto
lleguen a resultados finales favorables, que en este caso representan la
tendencia a la proteccion. La persona pesimista asume una situacion
esperando lo peor, aunque tal pesimismo es estratégico pues permite,
por un lado, ayudar en la autoproteccion ante el eventual fracaso, y por
el otro, aumenta la motivacion acrecentando la posibilidad de hacer
las cosas bien (Showers & Rubén, 1990), lo que puede resultar benefi-
cioso y adaptativo (Norem, 2008). Incluso hay evidencia que respalda
que en las personas con tendencia al pesimismo se identifican niveles
de autoeficacia similares a los de individuos optimistas (Fernandez y
Bermudez, 2000). Esta estrategia se responde ante expectativas ne-
gativas de posibles resultados adversos que, a través del miedo, la an-
siedad y la verglienza, movilizarian los esfuerzos de la persona a fin de
evitar esos posibles resultados malos o negativos (Lim, 2009).

Limitaciones y lineas futuras

Evaluar procesos y sesgos cognitivos es una tarea que plantea muchos
retos metodoldgicos, en primer lugar, por la complejidad de los
marcos tedricos en torno a estas variables, y en segundo lugar por las
particularidades subjetivas que conlleva valorar creencias, expectativas
oformas puntuales de pensarsobre untema, masaln sobresituaciones
que generan estrés e incertidumbre como las epidemias. Dado que
este estudio ha sido desarrollado durante condiciones sociosanitarias
graves por la falta de tratamientos efectivos y en un momento donde
no existian vacunas, la identificacion de la probabilidad de vacunacion
de los participantes se limita al autorreporte de su intencion, y no es
posible realizar un seguimiento que corrobore si efectivamente esa
disposicion positiva por la vacuna correspondia con la conducta de ser
vacunados. Evidentemente, estudios posteriores podrian realizar este
seguimiento con miras arecabar nueva informacién sobre la capacidad
predictiva de la intencién conductual.

Los resultados obtenidos en el pronéstico de la probabilidad de
vacunacion hanincluido la participacion del estrato socioeconomicoy
el nivel de formacion, ambas con un coeficiente de regresion positivo,
y en verdad la mayoria de las personas de la encuesta contaban con
formacion universitaria y correspondian a los segmentos socioeconé-
micos medio y bajo. Sin embargo, resulta importante que nuevas in-
vestigaciones puedan desarrollar estratificaciones en las que se inclu-
ya a poblacién con diferentes niveles formativos o de grupos sociales
vulnerables por cuanto las condiciones culturales y educativas podrian
tener alguna incidencia en la formacién de sesgos. Adicionalmente, la
muestra fue obtenida mediante encuesta en linea lo que limito la po-
sibilidad de que personas sin acceso a recursos tecnoldgicas pudieran
ser parte del estudio.
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