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RESUMEN

El estrés académico es un proceso sistémico, de cardcter adaptativo vy
esencialmente psicolégico en donde el alumno se ve sometido en contextos
escolares, a una serie de demandas que, bajo la valoracién del mismo son
consideradas estresores. Se determind la existencia de relacidn entre estrés
académico y el inicio de practicas de enfermeria en estudiantes de sedes
biomédica y comunitarias de la universidad del Norte. Estudio analitico, de
corte trasversal con enfoque cuantitativo. La poblacidn enfocada
constituida por estudiantes de la Carrera de Enfermeria de todas las sedes
de la Universidad del Norte y la accesible por estudiantes de la Carrera de
Enfermeria del 2° al 4° todas las sedes de la Universidad del Norte,
matriculados en el periodo académico. Muestra no probabilistica de 219
estudiantes de la carrera de Enfermeria. Se utilizaron dos instrumentos: uno

que entrega caracteristicas sociodemogrdficas de los estudiantes y ofro
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instrumento (SISCO) validado por Barraza (2006) para el estrés académico.
Los estudiantes fueron consultados acerca de su participacion por medio de
un consentimiento informado, el cual establece la confidencialidad de los
datos y anonimato, asegurando la posibilidad que contesten con total
libertad. El nivel de estrés académico registrado en la mayoria de los
participantes fue medio. En la relacion entre el estrés académico y las
caracteristicas sociodemogrdficas, se registrd asociacion estadisticamente
significativa con la variable edad. Se concluye que existe relacion entre
estrés académico y el inicio de prdcticas de enfermeria en estudiantes de

sedes biomédica y comunitarias de la universidad del Norte.

Palabras clave: estrés académico, practica, estudiantes de Enfermeria

ABSTRACT

Academic stress is a systemic process, of an adaptive and essentially
psychological nature in which the student is subjected in school contexts to a
series of demands that, under the student's assessment, are considered
stressors. The existence of a relationship between academic stress and the
beginning of nursing practices in students of biomedical and community
centers of the Universidad del Norte was determined. Analyfical, cross-
sectional study with a quantitative approach. The focused population was
constituted by students of the Nursing Career of all the campuses of the
Universidad del Norte and the accessible population was constituted by
students of the Nursing Career from the 2nd to the 4th year of all the
campuses of the Universidad del Norte, enrolled in the academic period.
Non-probabilistic sample of 219 students of the Nursing career. Two
instruments were used: one that provides sociodemographic characteristics
of the students and another instrument (SISCO) validated by Barraza (2006)
for academic stress. The students were consulted about their participation by
means of an informed consent, which establishes the confidentiality of the
data and anonymity, assuring the possibility that they could answer freely. The
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level of academic stress recorded in most of the participants was medium. In
the relationship between academic stress and sociodemographic
characteristics, a statistically significant associafion was recorded with the
variable age. It is concluded that there is a relationship between academic
stress and the beginning of nursing practice in students of the biomedical

and community centers of the Universidad del Norte.

Keywords: academic stress, practice, nursing students.

INTRODUCCION

Un espacio en que son puestas en juego las competencias y habilidades
para alcanzar los objetivos en un plazo determinado por la duraciéon de esta
carrera constituye el dmbito académico. Durante esta etapa los estudiantes
deben enfrentarse ademds a una serie de cambios que pueden ser
considerados estresores psicosociales como el desarraigo, la emancipacion,
disminucion del apoyo econdmico y el reto que implica tener calificaciones
satisfactorias, sensacidn de indefension y la incertidumbre ante el futuro (1).

El estrés académico es un proceso sistémico, de cardcter adaptativo vy
esencialmente psicoldégico en donde el alumno se ve sometido en contextos
escolares, a una serie de demandas que, bagjo la valoracidon del propio
alumno son consideradas estresores. Estos estresores provocan  un
desequiilibrio sistémico (situacion estresante) que se manifiesta en una serie
de sintomas (indicadores del desequilibrio). Este desequilibrio sistémico
obliga al alumno a redlizar acciones de afrontamiento para restaurar el

equilibrio sistémico (2).

El estrés en el ambiente universitario se puede definir como las reacciones
fisicas y emocionales que ocurren cuando las exigencias curriculares
sobrepasan las capacidades, los recursos o las necesidades del estudiante.
El estudiante que inicia la carrera de enfermeria se encuentra con multiples
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novedades a los que hacer frente, algunas de gran responsabilidad para su
profesidon y para los sujetos a los cuales van dirigidas sus acciones, diferentes
procedimientos y técnicas a los que tendrd que acostumbrarse, entender y
aplicar; cuanto mayor sea su conocimiento mayor serd también su dominio y
la seguridad personal con que se los aplique. Debido a las caracteristicas
propias de los estudios universitarios de enfermeria las prdcticas clinicas
constituyen un instrumento indispensable en su formacidén. En ella los
conocimientos tedricos se infegran en la prdctica clinica, y los alumnos
desarrollan las habilidades y competencias propias de la fitulacidn. En
diversos estudios se han descrito las principales fuentes de estrés en los
estudiantes de enfermeria, asocidndolos con el drea clinica y académica,
sin olvidar otras dreas presentes como son lo social e interpersonal (3).Los
problemas de salud mental en la adolescencia y etapa de adulto joven
constituyen un problema de salud Pudblica a nivel mundial (4).

La exigencia a los estudiantes universitarios y el nivel de competencia que se
genera en forma interna, ha determinado que el estrés académico pueda
ser una causa de problemas de salud mental como depresion y ansiedad
4.6.7)

Los estudiantes de enfermeria se ven fuertemente presionados por las
demandas del confexto académico, en especial al inicio de las prdcticas
clinicas (7,8,9). En una investigacion chilena aplicando el instrumento SISCO
(10) los principales estresores identificados son los propios docentes y la

sobrecarga de tareas y frabagjos.

Se han descrito factores que influyen en que el estudiante exprese mayor
nivel de estrés previo a las prdcticas clinicas como son la edad (mientras mas
joven, mads expresion del estrés) (9), sexo (mujeres expresan mayor estrés que
los hombres) (11). Sin embargo, ofros estudios muestran que los estudiantes
de cursos superiores de enfermeria, especialmente el tercer ano presentan
mayor nivel de estrés al enfrentarse a la prdctica clinica (12).
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Por otra parte, se han descrito estrategias que los estudiantes de enfermeria
utilizan para enfrentar el estrés. Estrategias individuales (pensamiento positivo

y otfras) y apoyo social (13).

La evidencia describe que el estrés de los estudiantes es mayor al
enfrentarse a prdcticas intrahospitalarias que extrahospitalarias (14) Es
importante ya que el estrés determina consecuencias negativas en las
habilidades de aprendizaje y competencia de los estudiantes de enfermeria
(15).

Los estudiantes universitarios por o general presentan Estrés, y éste es mas
marcado en determinados momentos, como en épocas de pruebas y
exdmenes, y frente a ciertas situaciones como, por ejemplo, ser examinado
por un profesor que posea determinadas caracteristicas que lleven al
estudiante a sentirse presionado O nervioso. En estas situaciones podemaos
notar un gran incremento del nivel de Estrés, cuando el estudiante ademas
de estudiar, debe frabagjar o presenta situaciones personales estresores,
como presiones directas o indirectas por parte de la familia frente al éxito o
fracaso (16). No conocemos la realidad de este fendmeno en Paraguay ni
se ha comparado con otros paises. Parece muy importante conocer esta
redlidad, no sélo por el dmbito de investigacion sino para fundamentar

herramientas para el autocuidado de nuestros propios estudiantes.

Justificacion

La importancia de este estudio radica en que como respuesta al estrés
académico los estudiantes muestran en mayor proporcidon preocupacion, lo
que aumenta el consumo de alcohol y tabaco (17). También algunos
estudios relacionan a los estresores académicos con mayor prevalencia de
depresion en estudiantes de enfermeria y el consumo de drogas. (18) y el

estado general de la salud (19).
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Los aportes de este estudio se orientaran a brindar informacidn bdsica sobre
aquellos estresores que inciden en el aprendizaje y rendimiento académico
durante las practicas clinicas del estudiante de enfermeria que requieren ser
vigilados durante su formacion profesional; es una oportunidad para
programar futuras intervenciones en el drea de la salud mental que
engloben actividades para mejorar el afrontamiento de las prdcticas clinicas
en los estudiantes a fin de que puedan aprovechar mejor las oportunidades
de aprendizaje y lograr las competencias requeridas; estudiar los factores
estresantes y la manera de actuar frente a ellos; beneficiando con ello a la
carrera de enfermeria, a los estudiantes y a los futuros investigadores sobre el
tema o similares (20, 21).

El estrés académico siempre estuvo presente en los estudiantes en mayor o
menor intfensidad, situacion que ha pasado desapercibido para las
autoridades de las carreras y en muchos casos los estudiantes han
desertado de la carrera de enfermeria por considerar insuperable dichas
dificultades. Cabe mencionar, el alarmante indice de suicidios que se da en
la poblacion en general y en particular en los profesionales de Enfermeria,
razén por la cual se considera relevante la realizacidon de este frabajo de
investigacion con estudiantes de enfermeria de las Sedes Biomédica y
comunitarias. Los resulfados arrojados constituirdn bases para la realizacion
de proyectos de extension universitaria y desarrollar tareas de salud mental y

de inteligencia emocional (21).

Pregunta de investigacion

¢,Se relaciona el estrés académico con el inicio de las prdcticas clinicas en

los estudiantes de enfermeria de las Sede Biomédica y comunitarias?

Objetivo generadl

Determinar si existe relacion entre estrés académico y el inicio de prdacticas
de enfermeria en estudiantes de sedes biomédica y comunitarias de la

universidad del Norte
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Objetivos especificos

e Describir las caracteristicas sociodemogrdficas de los estudiantes

e |denfificar la presencia en estudiantes de estimulos estresores,
reacciones a los estimulos estresores y utilizacion de estrategias de
afrontamiento.

e Relacionar el nivel de estrés académico con las caracteristicas
sociodemogrdficas

MATERIAL Y METODO

Diseno: estudio analitico, de corte trasversal con enfoque cuantitativo.

Universo: estuvo conformado por estudiantes de la Carrera de Enfermeria de
Sede Biomédica, las comunitarias de Itaugud, Ciudad del Este y Pedro Juan

Caballero.

Unidad de andlisis: constituyd cada uno de los estudiantes del 2° al 4° ano

de la carrera de enfermeria de la UniNorte.

Poblacién enfocada: Estudiantes de la Carrera de Enfermeria de todas las
sedes de la Universidad del Norte.

Poblacion accesible: Estudiantes de la Carrera de Enfermeria del 2° al 4°
todas las sedes de la Universidad del Norte y matriculados en el periodo

académico.
Muestreo: no probabilistico por conveniencia.

Criterios de inclusiéon: Estudiantes de la carrera de Enfermeria de todas las
sedes de la Universidad del Norte; de cualquier sexo, de cualquier edad, de
cualquier procedencia, que acepte formar parte de la muestra y que esté

en el lugar y tiempo de estudio.
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Instrumentos

Se utilizaron dos instrumentos: uno que entrega caracteristicas
sociodemogrdficas de los estudiantes y otro instrumento (SISCO) validado
por Barraza (2006) para el estrés académico (22). Con la idea de obtener
mayor precision y utilizando una escala del 1 al 5, senala tu nivel de
preocupacion o nerviosismo. En la escala propuesta (1) es poco y (6)

mucho.

En una escala del (1) al (6), donde (1) es nunca, (2) es rara vez, (3) es
algunas veces, (4) es casi siempre y (6) es siempre, senala con qué

frecuencia te inquietaron las siguientes situaciones:

En una escala del (1) al (6), donde (1) es nunca, (2) es rara vez, (3) es
algunas veces, (4) es casi siempre y (6) es siempre, senala con qué
frecuencia tuviste las siguientes reacciones fisicas, psicolégicas vy

comportamentales cuando estabas preocupado o nervioso (22).

Los estudiantes fueron consultados acerca de su participacion por medio de
un consentimiento informado, el cual establece la confidencialidad de los

datos y anonimato.

Plan de andlisis

Los resultados se analizaron con estadistica descriptiva, en distribuciones de
frecuencia y otros estadigrafos. Para determinar la correlacion entre

variables se empled la prueba de Chi- cuadrado (X2).

Aspectos éticos

Se solicité la firma de un consentimiento informado donde se establece la
participacion voluntaria y andnima del estudiante. Se garantizé la
confidencialidad de los datos teniendo en cuenta que fueron utilizados sélo
con fines de investigacion, que el sujeto de investigacion podia retirarse del

estudio en cualquier momento, sin perjuicio de ningun tipo, el instrumento
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sélo se contestd a fravés del personal administrativo de las universidades
asociando cada instrumento a un numero correlativo, asegurando la

posibilidad que contesten con total libertad.

RESULTADOS

Perfil sociodemogrdfico de los estudiantes

El grupo etario estuvo comprendido entre 18 a 50 ahos de edad, el 80% (176)
enfre 21 y 30 anos, el 81% (178) de sexo, femenino. En cuanto a las sedes, la
mayor proporcion el 50% (110), proviene de la Comunitaria de Itaugud, 27%
(59) sede de Asuncidn, cursan entre el segundo y el cuarto ano, la mayor
cantidad con el 74% (163) del cuarto curso y el 73% (160) refiere no tener
hijos.

Tabla 1. Distribucidn de estudiantes, segun “Presencia de estimulos
estresores” (N=219).

) Rara Algunas Casi
Iltems Nunca vez veces siempre Siempre
La competencia con Q94 60 43 15 7

los companeros del (42.92%) (27.40%) (19.63%) (6.85%) (3.20%)
grupo

Sobrecarga de tareas 11 32 Q7 43 36

y trabajos escolares 6.08%) (14.61%) (44.29%) (19.63%) (16.44%)
La personalidad y el 43 54 91 24 7 (3.2%)
cardcter del profesor (19.63%) (24.66%) (41.55%) (10.96%)

Las evaluaciones de Q 42 79 46 21%) 43

los profesores A412%) (19.18%) (36.07%) (19.63%)
El tipo de trabgjo que 14 42 73 51 39

piden los profesores (6.4%) (19.18%) (33.33%) (23.29%) (17.8%)
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items

No entender los temas
que se abordan en
clases

Participacion en clase
(responder a
preguntas,
exposiciones, etc)

Nunca

13
(5.94%)

18
(8.23%)

Rara
vez

61
(27.85%)

50
(22.83%)

Algunas
veces

95
(43.38%)

65
(29.68%)

Maidana de Zarza et al.

Casi
siempre Siempre

32 18
(14.61%) (8.22%)

40 46 (21%)
(18.26%)

Los estimulos estresores que se presentaron con mayor frecuencia fueron:

participacidn en clase (responder a preguntas, exposiciones), de las

evaluaciones de los profesores y el tipo de trabagjo que piden los profesores

(consulta de temas, fichas de trabajo, ensayos, mapas conceptuales, etc.).

Por ofro lado, los que se presentaron con menor frecuencia fueron: la

competencia con los companeros del grupo vy la personalidad y cardcter

del profesor.

Tabla 2. Distribucion de estudiantes, segun “Presencia de sinfomas o

reacciones a los estimulos estresores” (N=219).

items

Trastornos en el sueno

Fatiga Cronica
(cansancio
permanente)

Dolores de cabeza o
mMigranas

Problemas de
digestion, dolor
abdominal o diarrea

Rascarse, morderse las
unas, frotarse, efc.

DOI: 10.5281/zenodo.7259075

Nunca

36
(16.44%)

35
(15.98%)

21
(9.6%)

72
(32.88%)

84
(38.37%)

Rara
vez

39
(17.81%)

47
(21.46)

45
(20.55%)

56
(25.57%)

37
(16.89%)

Algunas
veces

74
(33.79%)

45
(20.55%)

59
(26.94%)

52
(23.74%)

43
(19.63%)

Casi
siempre Siempre

44 26
(20.09%) (11.87%)

63 29
(28.77%) (13.24%)

61 33
(27.85%) (15.06%)

29 10
(13.24%) (4.57%)

26 29
(11.87%) (13.24%)

10
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) Rara Algunas Casi

ltems Nunca vez veces siempre Siempre
Somnolencia o mayor 32 38 50 49 50
necesidad de dormir (14.62%) (17.35%) (22.83%) 22.37%) (22.83%)
Inquietud 28 46 21%) 74 45 26
(incapacidad de (12.78%) (33.79%) (20.56%) (11.87%)
relajarse y estar

franquilo)

Sentimientos de 51 50 61 37 20
depresion y tristeza (23.29%) (22.83%) (27.86%) (16.89%) (9.13%)
(decaqido)

En cuanto a los sinfomas que se presentaron de forma mads frecuentes
fueron: somnolencia y mayor necesidad de dormir, dolores de cabeza o
migranas y fatiga cronica.

Los sinftomas o reacciones a los estimulos estresores mayormente presentados

fueron la ansiedad, angustia o desesperacion.

Tabla 3. Distribucion de estudiantes, segun “Ufilizacion de estrategias de
afrontamiento” (N=219).

) Rara Algunas Casi

ltems Nunca vez veces siempre Siempre
Habilidad asertiva 15 23 61 54 66
(defender nuestras (6.85%) (10.5%) (27.85%) (24.66%) (30.14%)
preferencias, ideas o

sentimientos sin danar

a ofros)

Elaboracién de un 11 32 67 55 54

plan y ejecucidn de (5.02%) (14.62%) (30.59%) @2511%) (24.66%)
sus tareas

Elogios a si mismo 37 56 43 32 51
(13.70%) (25.57%) (19.63%) ((14.61%) (23.29%)

DOI: 10.5281/zenodo.7259075 11



Rev UniNorte Med 2022 11(2): 1-19

) Rara Algunas
Items Nunca vez veces
La religiosidad 30 50 54

(oraciones o asistencia  (13.70%) (22.83%) 24.66%)
a Misa)

Bdsqueda de 15 35 70
informacidn sobre la (6.85%) (15.98%) (31.96%)
situacion

Ventilacion y 32 51 79
confidencias (14.61%) (23.29%) (36.07%)
(verbalizaciéon de la

sitfuacion que

preocupq)

Maidana de Zarza et al.

Casi
siempre

45
(20.55%)

48
(21.92%)

34
(15.53%)

Siempre

40
(18.26%)

o1
(23.29%)

23
(10.5%)

Las estrategias de afrontamiento mds frecuentemente utilizadas por los

estudiantes fueron la habilidad asertiva, elaboracion de un plan y ejecucion

de tareas, elogios a si mismo y busqueda de informacidn sobre |a situacion.

Figura 1. Distribucion de los estudiantes segun nivel de estrés académico.

DOI: 10.5281/zenodo.7259075
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Tabla 4. Nivel de estrés académico segun caracteristicas sociodemograficas

(n=219).

Variables
sociodemogrdficas

Sexo

— Masculino

— Femenino

Edad

- 18 a 20 anos

- 21 a 30 anos

- 31 a 40 anos

- 41 a 50 anos

Sedes

- [taugud

— Asuncién

— Ciudad del Este

- P. J. Caballero

Estrés
bajo

17
(41.46%)

42
(23,60%)

3
(16.67%)

42
(23.86%)

11
(64.71%)

3 (37.5%)

26
(23.64%)

15
(25.42%)

8
(30.77%)

10
(41.67%)

Estrés
medio

22
(53.66%)

119
(66,85%)

13
(72.22%)

118
(67.05%)

3
(29.41%)

9
(62.50%)

72
(65.45%)

40
(67.80%)

16
(61.54%)

13
(54.17%)

Estrés
alto

2 (4.88%)

17
(9.55%)

2
(11.11%)

16
(9.09%)

1 (5.88%)

12
(10.91%)
4 (6.78%)

2 (7.69%)

1(4.17%)

Total

41
(100%)

178
(100%)

18
(100%)

176
(100%)

17
(100%)

8 (100%)

110
(100%)

59
(100%)

26
(100%)

24
(100%)

Valor

0.058

0.018

0.598

El nivel de estrés académico predominante en ambos sexos fue el nivel

medio. La asociacion no fue estadisticamente significativa.
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En el nivel de estrés académico segun rango etario, en las edades de entre:
18 a 20 anos, 21 a 30 anos y 41 a 50 anos, predomind el nivel de estrés medio
y en el rango comprendido entre 31 a 40 anos predomind el nivel bajo. La
asociacion entre las variables edad y nivel de estrés académico resultd

estadisticamente significativa.

En cuanto al nivel de estrés académico segun sedes, en todas las sedes
predomind el nivel medio, la asociacion no fue estadisticamente

significativa.

DISCUSION

Todo inicio de una nueva actividad genera un tipo de estrés que provoca un
conjunto de respuestas del organismo para adaptarse a las presiones del
entorno, es decir, a los nuevos desafios. Es el caso de los estudiantes de
Enfermeria, quienes habitualmente se enfrentan a estas situaciones ante la
proximidad de una nueva experiencia, el contacto con pacientes en los
hospitales durante la prdctica clinica.

Las edades de los estudiantes estuvieron comprendidas entre 18 a 50 anos,
el 80% (176) entre 21 y 30 anos, el 81 % (178) de sexo femenino. Esta
investigacion coincide con los resultados de Silva-Ramos, Lopez-Cocotle; y
Meza-Zamora, en que también mayoritariamente son del sexo femenino,
esto se debe a que la profesidon de enfermeria es eminentemente femening,
sin embargo, ano tras ano se viene incrementando en la profesion de

enfermeria los del sexo masculino (23).

En la dimensidn “Presencia de sinftomas o reacciones a los estimulos
estresores”, los qQue se presentaron con mayor frecuencia fueron:
somnolencia y mayor necesidad de dormir, dolores de cabeza o migranas y
fatiga cronica. Estos resultados coinciden con la investigacion de Monica
Jerez-Mendozal,a y Carolina Oyarzo-Barria, en cuanto a la somnolencia o
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mayor necesidad de dormir (86,3%), los problemas de concentracion (77,4%)
y la inquietud (incapacidad de relajarse y estar tranquilo) (76,1%) (24). Estas
reacciones pueden entenderse como evadir de la realidad que les resulta

altamente angustiante.

Las estrategias de afrontamiento mds frecuentemente utilizadas por los
estudiantes fueron la habilidad asertiva, elaboracidon de un plan y ejecucion
de tareas, elogios a si mismo y busqueda de informacidon sobre la situacion.
De igual modo también coincide con las estrategias de afrontamiento
utilizadas por los estudiantes, en el trabagjo anterior, siendo las mds
empleadas habilidad asertiva y ejecucion de un plan de estudios (24), Sin
embargo, el estudio realizado por Portillo Lépez, difiere de este resultado por
la religiosidad utilizada como medida de afrontamiento (25,29).

El 64% (141) de los estudiantes presentaron un nivel de estrés académico
medio, el 9% (19) registrd un nivel alto, de igual modo coincide en el nivel de
estrés con el frabagjo citado anteriormente (23).

En el nivel de estrés académico segun rango etario, en las edades de entre:
18 a 20 anos, 21 a 30 anos y 41 a 50 anos, predomind el nivel de estrés medio
y en el rango comprendido entre 31 a 40 anos predomind el nivel bajo. La
asociacion entre las variables edad y nivel de estrés académico resultd
estadisticamente significativa. Estos resultados coinciden plenamente con los
resulfados de Restrepo, Sdnchez y Castaneda Quirama (26). Se puede
senalar que esta asociacion entre nivel de estrés y edad puede afectar la
capacidad intelectual y el desempeno académico de los estudiantes, que
en muchos casos se convierte en fracaso y desercion, incluso afectar su

proyecto de vida considerando la edad de los estudiantes (26,30).
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CONCLUSIONES

Casi la totalidad de los estudiantes refirid haber pasado por momentos de

preocupacion o nerviosismo durante el semestre.

El nivel de estrés académico registrado en la mayoria de los estudiantes fue
medio. Las respuestas que se dieron con mayor frecuencia en las tres
dimensiones evaluadas, fueron: Estimulos estresores: participacion en clase,
las evaluaciones de los profesores y el tipo de trabgjo que piden los
profesores. Presencia de sinftomas o reacciones a los estimulos estresores:
somnolencia y mayor necesidad de dormir, dolores de cabeza o migranas y
fatiga crénica, ansiedad, angustia o desesperacion. Respecto a las
estrategias de afrontamiento: habilidad asertiva, elaboracion de un plan y
gjecucion de tareas, elogios a si mismo y busqueda de informacién sobre la
sitfuacion. En la relacion entre el estrés académico y las caracteristicas
sociodemogrdficas, se registrd asociacion estadisticamente significativa con
la variable edad.

Se concluye que existe relacidon entre estrés académico y el inicio de
practicas de enfermeria en estudiantes de sedes biomédica y comunitarias

de la universidad del Norte.
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RESUMEN

La situacion de pandemia por COVID-19 afectd y sigue afectando a gran
parte del mundo en estos momentos; pero donde realmente tiene su
impacto es en el drea de la Salud. Asi, la profesion Odontoldégica enfrenta
uno de sus mayores retos con la atencidén de pacientes en las clinicas. Con
el objetivo de indagar los desafios de los profesionales odontdlogos y los
estudiantes de Odontologia se llevd a cabo esta investigacion; para
conocer sus percepciones, expectativas, experiencias y el contexto en que
desarrollan su actividad profesional. El estudio es descriptivo segun su
alcance, con un enfoque mixto y de corte transversal. Como método de
recogida de informacion se ufilizd la técnica de la encuesta, con su
instrumento el cuestionario Google Forms. La poblacidn es joven con
predominio del sexo femenino y la muestra quedd finaimente conformada
por 130 encuestados estudiantes y docentes. La mayoria afirmd sentirse

seguro siguiendo los protocolos de bioseguridad en la clinica y que, aunque
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le haya afectado la pandemia, volveria a elegir la Odontologia como
profesion.

Palabras clave: COVID-19, clinicas odontolégicas, atencidn dental, protocolo

de bioseguridad, pandemia.

ABSTRACT

The COVID-19 pandemic situation affected and confinues to affect much of
the world at this time; but where it really has its impact is in the area of
Health. Thus, the dental profession faces one of its greatest challenges with
the care of patients in clinics. With the aim of investigating the challenges of
dental professionals and dental students, this research was carried out; to
know their perceptions, expectations, experiences and the context in which
their professional activity takes place. The study is descriptive according fo its
scope, with a mixed and cross-sectional approach. As a method of
collecting information, the survey technique was used, with its instrument the
Google Forms questionnaire. The population is young, predominantly female,
and the sample was finally made up of 130 students and teachers surveyed.
Most said they felt safe following biosafety protocols in the clinic and that,
even if the pandemic had affected them, they would choose Dentistry as a
profession again.

Keywords: COVID-19, dental clinics, dental care, biosafety protocol,

pandemic.
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INTRODUCCION

Desde que se produjeron los primeros casos de neumonia en Wuhan, en el
centro de China, en el 2019, muchos trabajadores sanitarios se han
contagiado y han fallecido por la enfermedad del coronavirus o COVID-19;
asi llamado oficialmente por la Organizaciéon Mundial de la Salud. Los
odontdlogos son frabajadores de la salud altamente vulnerables a la
infeccion por SARS-CoV-2, por exponerse al virus que infecta la cavidad
bucal y el fracto respiratorio (1). Por ello, la profesion estomatoldgica tiene
hoy la responsabilidad de evitar contagios y de cumplir con la ética médica,
ofreciendo en todo momento un servicio seguro de atencion en salud bucal
(2). Esta nueva normalidad, obliga a incrementar los cuidados de
bioseguridad e higiene; ademds, de una serie de modificaciones clinicas,
que se estdn infegrando posiblemente de manera permanente y que tienen
un costo adicional (3). En la atencidn a pacientes se estdn priorizando las
urgencias, y son muchos los desafios que se deben enfrentar antes de
regresar a los tratamientos odontoldgicos convencionales (4). Conocer los
resultados de una prueba de anticuerpos, antes de asistir al consultorio
dental, disminuye el nivel de estrés y ansiedad, que son trabajadores
esenciales; segun un estudio realizado en la universidad de Michigan, por
Fontana y colaboradores (5).

También en este contexto, la pandemia por COVID-19, ha creado barreras
en la educacion, especialmente para los estudiantes universitarios de
Odontologia, porque ellos necesitan de prdcticas clinicas. La profesion se ha
vuelto mds complicada y costosa; debido al alto riesgo de contraer la
enfermedad. A pesar de todo esto, muchos universitarios decidieron
continuar con esta carrera eminentemente prdactica (6). Como el
odontélogo es un prestador de servicio de alto riesgo, el temor afecta de
manera negativa su salud mental (7). También al estudiante de odontologiaq,
que aparte de los desafios educativos, experimenta una alta carga
socioemocional. Recordemos la situacion de vulnerabilidad que
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experimentaron al migrar abruptamente a una modalidad virtual con nuevos
desafios tecnoldgicos (8). De todas maneras, como dice Muinho (9),
histéricamente el odontélogo/a es un profesional que tiene incorporada en
su hacer diario de frabajo, mucha prdctica en la prevencion de contagios
de infecciones. Un ejemplo es la experiencia en Cuba, en estudiantes de
Odontologia, donde la pandemia no hizo mds que consolidar a la
comunidad académica demostrando el senfido de pertenencia, la

confianza y la unidad de todos (10).

Varios estudios fueron readlizados en universitarios en tiempos de pandemia,
como el hecho por Gonzdlez, en la clinica provincial de Santiago, donde se
caracterizaron los pacientes con problemas de salud bucal y al equipo de
profesionales involucrados en su atencion; los profesionales eran grupos
menos vulnerables que cumplieron a cabalidad un estricto protocolo (11).
Otra experiencia, es la estudiantes de grado y de posgrado de la Facultad
de Odontologia de la Universidad Nacional de Cdérdoba, donde la Dra.
Marcela Bella y sus colaboradores, indagaron las vivencias y estados
emocionales de los estudiantes duranfte la pandemia. Ambos grupos
enfrentan con incertidumbre y ansiedad el proyecto futuro, en el que su
practica profesional les demandard adaptaciones. Sin embargo, afirman
que esta crisis podria ser una oportunidad de mejora personal y profesional
(12). Gutiérrez y Gonzdlez advierten en sus conclusiones, que las mujeres son
mMAs propensas a presentar trastornos de estrés y ansiedad en relaciéon a los
hombres; especialmente entre 18 y 30 anos donde tienen mds acceso a las
redes sociales y absorben informacion alarmista (13). Es pertinente
implementar programas que promuevan la salud y el bienestar fisico y
psicolégico de las personas que trabajan en la Universidad, porque el
confinamiento y el trabajo virtual puede llevar al tecnoestrés (14).

Por otra parte, las enfermedades orales no cesan y es por ello vdlido,
plantear protocolos normativos para la atencidn rutinaria. Se debe cubrir las
necesidades de atencidon estomatoldégica en hospitales, establecimientos

publicos y privados a nivel nacional (15). Es necesario, considerar el aspecto
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psicolégico de los pacientes, que también estdn estresados y aislados en sus
hogares. Las consultas en lineas con orientaciones graficas pueden ayudar
(16). Es quizds un momento histdrico oportuno para que el estudiante de
Odontologia desarrolle diversas competencias genéricas investigativas,
tecnoldgicas, autogestion y de adaptacion a nuevas situaciones (17). La
adopcidon de nuevos hdbitos es fundamental y las actualizaciones en la
profesion deben ser constantes, teniendo en cuenta la dindmica de los

nuevos hallazgos y Io poco que se sabe sobre esta enfermedad (18,19).

Tampoco se puede pasar por alto, codmo afectard al gremio de los
Odontdlogos la parte financiera. La profesion siempre fue una de las mas
costosas. Tanto en las clinicas publicas como privadas y en las universidades,
se tendrd que invertir mucho mds capital en insumos, equipamiento e
infraestructura. (20,21). Por todo lo expuesto este tema fiene singular
importancia para la comunidad académica y nos preguntamos ¢ Cudl es el
impacto que provoca la pandemia COVID-19 en los profesionales
odontdlogos y los estudiantes de Odontologia que realizan atencidén clinica

dental en UniNorte?

MATERIAL Y METODO

El grupo de participantes quedd conformado por estudiantes y profesionales
odontdlogos de ambos sexos, que al momento del estudio realizaban
atencion odontolégica en las clinicas de la universidad del Norte, en
fiempos de la pandemia del COVID-19. Los mismos completaron una
encuesta virfual enfre los meses de julio y agosto del ano 2021. Este estudio
de caso descriptivo es de corte transversal, y tiene por objetfivo indagar
sobre las experiencias de estudiantes y docentes en la atencidén a pacientes
en la clinica odontolégica. Ademds, describir sus percepciones,
experiencias, conocer sus desafios y registrar sugerencias para mejora. Se
envié una invitacion a participar de la investigacion, a todos los estudiantes
activos en la Carrera de Odontologia y a los docentes odontélogos de la
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sede Asuncion y comunitarias. Mediante un cuestionario disenado vy
administrado en la herramienta Google Forms, se les solicitd el correo
electréonico y la confirmacion de desear formar parte del estudio. La
invitacion fue enviada via WhatsApp a través de los grupos existentes de

todos estudiantes de |la carrera y de los docentes.

El muestreo fue no probabilistico de casos consecutivos. La muestra quedd
finalmente conformada por 130 encuestados, 100 estudiantes y 30 docentes.
El criterio de inclusidn, previa autorizacion de las autoridades, fue aquellos
alumnos y docentes que se presten voluntariomente a participar. Entre las
preguntas hechas en veinficuatro apartados, estaban femas como |los datos
sociodemogrdficos, el cumplimiento del protocolo de bioseguridad, la
atencion a los pacientes, la mision del odontdlogo durante la pandemia vy
como se sentian emocionalmente durante su practica en la clinica. Ademdads,
se les pidid dejar sugerencias que puedan hacer al respecto del trabagjo en
la clinica y si tuvieron alguna dificultad.

Los datos de este trabajo fueron reunidos automdaticamente en un formulario
electronico de Google, y se utilizd el programa Microsoft Excel Office 365,
para el andlisis mediante estadistica descriptiva. Se mantuvo la
confidencialidad de los datos y la partficipacion fue totalmente voluntaria,
asegurandoseles que la no intervencidn no significaria ningun tipo de
consideracion negativa en su desempeno académico o profesional en la
institucidn. Los participantes fueron informados acerca de los objetivos vy
alcances de la presente investigacion. El estudio fue llevado a cabo
siguiendo las normativas éticas internacionales establecidas en la
Declaracion Universal de Derechos Humanos (Naciones Unidas), la
Declaracién Universal sobre Bioética y Derechos Humanos (UNESCO), la
Declaracién de Helsinki (AMM), vy las Pautas Eticas Internacionales para la
Investigacion Biomédica en Seres Humanos (CIOMS/OMS).
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RESULTADOS

El total de estudiantes y docentes de la carrera de Odontologia de la
Universidad del Norte que han sido encuestados es de 130; de los cuales 102
son muijeres, 80.3 %, y 27 varones, 18.9 % y 1 estudiante marcd prefiero no
decirlo. Pertenecen al plantel estudiantil un 80 %.

De la sede, Asuncidon central, participaron un 60 %, y de las comunitarias 40
%. La media de las edades de los participantes es de 30 anos, el mds joven
fiene 18 anos y el de mds edad, 58 anos.

El 99 % afirma conocer el protocolo de bioseguridad y que su cumplimiento
es muy importante (Figura 1). Adema@s, la mayoria afirma seguir todos los
pasos indicados en el protocolo. El 72 % dice sentirse seguro al cumplir con el
protocolo en las clinicas y en la clase prdctica de preclinica, el 14 % se siente
estresado, el 8 % se siente incomodo vy el 6 % afirma sentirse ansioso entre
otros. El 62 % cree necesario esterilizar aparte de la bata el overol.

Figura 1. Respuestas a la pregunta sobre el conocimiento del protocolo de
Bioseguridad.
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Entre los factores que influyen positivamente en la concurrencia a la Clinica,
60 % de los encuestados afirman que se debe a la calidad en la atencidn,
20 % a los bajos costos, 10 % a la calidez y contencion dada en la atenciéon y
el resto a otros factores. Entre los factores desfavorables en la concurrencia
de pacientes a la clinica, se destacan, el miedo al fratamiento dental en un
53 %, los horarios que le coinciden al paciente con su trabajo en un 33 %, el

miedo al dolor 7 % y el resto otros factores.

El 86 % de los estudiantes y docentes afirman que la atencidén en la clinica
odontolégica se ha vuelto desafiante con la pandemia del COVID-19; el 77
% dicen, que la prdctica es segura, y entre las razones que expusieron estan:
el cumplimiento estricto del protocolo de bioseguridad, los controles y la
buena infraestructura. La mayoria también afirma que son suficientes todas
las medidas implementadas por la universidad. Entre las razones dadas
como fundamento estan: la evidencia cientifica que lo sustenta, y que se
cumplen todas las recomendaciones establecidas por el Ministerio de Salud
Publica y Bienestar Social.

La mayoria de los encuestados considera importante la mision del
odontdlogo para la atencidn de la salud bucal en esta pandemia. El 90 %
ademas afirma, que si tuviera que volver a elegir su profesion volveria a
elegir la Odontologia. El 87 % afirma, haber sido afectado por la pandemia;
y el dmbito mds afectado fue el econdmico en un 54 %, seguido por el

emocional en un 30 % vy el resto entre el familiar, la salud y otros.

Los encuestados consideran que su formacion les permite integrar el equipo
de salud en casos de necesidad durante la pandemia. Finalmente, entre las
recomendaciones dadas se pueden resumir: seguir exigiendo y controlando
el cumplimiento del protocolo de bioseguridad, redlizar hisopados a los
pacientes antes de su atencidén, aumentar la cantidad de aerosuctores, mas
personal administrativo y de gestion especialmente en |las comunitarias.

También se sugiere mayor personal en las salas de esterilizacion.
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DISCUSION

La poblacién de docentes y estudiantes en la carrera de Odontologia en
UniNorte es mayoritariomente joven y del sexo femenino. Coincide con el
frabagjo readlizado por Muifo y sus colaboradores en la Argentina, al
encuestar a profesionales odontdlogos en tiempos de la pandemia COVID-
19 (8), y con el de estudiantes de grado y de posgrado de la Facultad de
Odontologia en Cdérdoba realizado por Bella y sus colaboradores (11). En
ellos, se destaca la incertidumbre y la ansiedad ante esta situacion de la
pandemia, al igual que en nuestro trabajo donde la mayoria expresd sentirse
desafiado, ademds de expresar que fue afectado por la pandemia. Pero a
pesar de todo, manifiestan tener una mision importante como personal de
salud y que se sienten capacitados para apoyar en casos que fuese

necesario.

En diversos trabajos, sobre la manera de sobrellevar los tratamientos
odontolégicos en las clinicas, se repite una idea, que representa a la vez una
preocupacion: el estricto  cumplimiento de las recomendaciones
establecidas en los protocolos. En este trabagjo, tanto estudiantes como
docentes siguen estrictamente el protocolo de bioseguridad, y manifiestan
que las medidas adoptadas por la universidad son apropiadas y suficientes.
Como lo senala Gispert, en la clinica odontolégica se fiene Ila
responsabilidad de reforzar la proteccidn a pacientes y al personal de
blanco. Se debe evitar contagios y brindar una atencidon segura y de
calidad; esto depende mucho de la buena gestion y la capacitacion del
personal (2). También Diaz afiirma, que, si este nivel de bioseguridad se
infegra de manera irreversible al quehacer odontolégico, tendremos un
enorme beneficio para la proteccion de las personas durante ésta y, aunque
no deseables, futuras epidemias (3). La COVID-19 es una enfermedad
reciente, que no ha sido estudiada en su totalidad. Por esto, los profesionales
de la salud, recuerda Aguilar, deben actualizarse constantemente y esta
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debe ser una actitud de responsabilidad que hay que asumir en la practica
dental (18).

Los pacientes acuden a las clinicas a ser atendidos por estudiantes y
docentes considerando la calidad de la atencion brindada y los bajos
costos. Se cumple con un estricto control, segun manifestaron todos los
encuestados, y aunque consideran que la prdctica es segura, recomiendan
mantener las exigencias en bioseguridad. Ramirez nos enfatiza, que para
redlizar una consulta odontolégica es obligatorio que el paciente esté sin
sinftomas respiratorios; ademds, de una rigurosa evaluacién previa para
descartar cualquier sinfomatologia relacionada con el virus y la firma del
consentimiento apropiado 4). Mijo-Gomez coincide diciendo, que la
medida preventiva fundamental radica en el triaje o evaluacion previa del
paciente. Martinez, en su trabajo sobre la atencidn dental en pandemia,
dice, ademds: “todo paciente debe ser considerado potencialmente
contaminante” (20).

Existe un protocolo de bioseguridad en el cual se detallan todos los pasos a
seguir;, asegurando la prdctica odontolégica basada en evidencia, segun
manifestaron estudiantes y docentes. Quincho-Rosales, en su trabajo sobre
consideraciones sobre la atencion estomatolégica en el Perd, recuerda que
la pandemia por COVID-19 continuard; y, en este contexto, es vdlido
plantear protocolos normativos para la atenciéon rutinaria.
Fundamentalmente, tenemos que mirar adelante, debido a que las
patologias bucales no cesan y deben ser tratadas (14). Guinez, recuerda
que es importante fratar a los pacientes especialmente por la parte
psicolégica. El impacto en si de la pandemia es severo a nivel mundial, y a
pesar de este panorama, estudiantes y docentes tienen una actitud positiva
hacia la profesion de la Odontologia. Esta pandemia es una nueva batalla
que debemos luchar y ganar como humanidad (15).
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El estudio presenta algunas limitaciones que podrian ser mejoradas en
futuras lineas de investigacion. Consideramos que, a la luz de los resultados,
podria ser de interés realizar un estudio para detectar cudnto personal
docente y estudiante padecieron la enfermedad. Ademds, sondear si se
vacunaron; y, en caso positivo, ver a futuro si desarrollaron inmunidad a largo

plazo; o si finalmente desarrollaron la enfermedad.

CONCLUSION

Este estudio descriptivo explord el impacto de la pandemia COVID-19 en los
profesionales odontdlogos y los estudiantes de Odontologia, que realizan
atencion clinica dental en UniNorte. La mayoria de los sujetos que
participaron de la investigacion son mujeres jovenes, que cursan sus estudios
en la sede central y en las comunitarias. La pandemia ha impactado en
estudiantes y docentes, especialmente en lo econdmico y emocional. Las
atenciones en las clinicas se realizan siguiendo un estricto control de los
protfocolos sanitarios, establecidos en el manual de bioseguridad. Los
pacientes acuden a las clinicas por la calidad de la atencidén brindada y por
los costos sociales. Los estudiantes y docentes se sienten seguros al trabajar
en la clinica, y a pesar de ser un desafio, estdn orgullosos de formar parte del

equipo de salud bucodental en Paraguay.
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RESUMEN

Las limas de Niquel Titanio (NiTl) ofrecen una mayor elasticidad y adaptacion
a la morfologia de los conductos radiculares permitiendo realizar una mejor
preparacion y conformacioéon radicular. Estos instrumentos cuentan con la

capacidad de brindar mejor resistencia a la fatiga ciclica y la torsional. El
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objetivo de esta investigacion fue describir los cambios estructurales
macroscopicos de las limas Small del sistema Wave One (21/06) y AFBR 1
(20/06) luego de realizar diferentes ciclos de instrumentacidn en raices
mesiales de molares inferiores. Materiales y métodos: Se utilizaron 20 limas
Small (21/06) del sisterna Wave One (Dentsply, Maillefer, Suiza), y 20 limas
AFBR 1(20/06) (Shanghdi Fanta Dental). Las cuales fueron asignadas
aleatoriamente en 2 grupos, Grupo W, Grupo R. Todas las limas fueron
sometidas a un proceso de instrumentacidn y posteriormente fueron
fotografiadas con Cadmara Profesional Nikon DX AF/S 18-55 mm 1:3.5-5.6G vy
Macro 70-300. Con Flash para ser evaluadas. Resultados: Los resultados
obtenidos senhalan que no se observaron diferencias estadisticamente
significativas (p>0.05) entre las curvas de sobrevida en cuanto a la presencia
de particulas entre los grupos de limas (R y W). Se observaron diferencias
estadisticamente significativas (p<0.05) entre las curvas de sobrevida de la
presencia de grietas entre los grupos de limas (R y W). Las mismas
aparecieron con mayor velocidad en las limas tipo R. Se observaron
diferencias estadisticamente significativas (p<0.05) entre las curvas de
sobrevida de la presencia de estiramiento entre los grupos de limas (R y W).
Los estiramientos aparecieron de forma mds temprana en las limas tipo R.
Conclusion: Todas las limas Small del sistema WaveOne analizadas en este
estudio presentaron cambios estructurales a partir del cuarto uso después de
instrumentar un promedio de 50 conductos, y todas las limas AFBRI
analizadas en este estudio presentaron cambios esfructurales a partir del
tercer uso después de instrumentar un promedio de 50 conductos. Se aclara

que, durante esta investigacion ningun instrumento sufrié fractura.,

Palabras claves: Cambios estructurales, WAVEONE, AFBR 1-Resistencia a la
fractura ciclica
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ABSTRACT

Nickel Titanium (NiTl) files offer greater elasticity and adaptation to the
morphology of root canals, allowing befter preparation and root
conformation. These instruments have the ability o provide better resistance
fo cyclic fafigue and torsional twisting. The objective of this research is to
describe the macroscopic structural changes of the small files of the Wave
One (06/21) and AFBR 1 (06/20) system after performing different cycles of
insfrumentation in mesial roots of lower molars. Materials and methods: 20
Small files (06/21) of the Wave One system (Dentsply, Maillefer, Switzerland)
and 20 AFBR 1 files (06/20) (Shanghai Fanta Dental) were used. Which were
randomly assigned intfo 2 groups, Group W, Group R. All files underwent an
instrumentation process and were subsequently photographed with a Nikon
DX AF/S Professional Camera 18-55 mm 1:3.5-5.6G and Macro 70 -300. With
Flash to be evaluated. Results: The results obtained indicate that no
statistically significant differences (p>0.05) were observed between the
survival curves in terms of the presence of particles between the groups of
files (R and W). Statistically significant differences (p<0.05) were observed
between the survival curves of the presence of cracks between the groups of
files (R and W). They appeared with greatfer speed in the R type files.
Statistically significant differences (p<0.05) were observed between the
survival curves of the presence of stretching between the groups of files (R
and W). Stretching appeared earlier in type R files. Conclusion: All the Small
files of the WaveOne system analyzed in this study presented structural
changes from the fourth use affer instrumenting an average of 50 canals,
and all the AFBRI1 files analyzed in this study they presented structural
changes from the third use affer instrumenting an average of 50 canals. It is
clarified that, during this investigation, no instrument suffered a fracture.

Keywords: Structural changes - Wave One- AFBR 1 -Resistance to cyclic

fracture.
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INTRODUCCION

Para que un tratamiento de conductos sea exitoso son necesarios un
diagndstico correcto, una limpieza y conformacion adecuadas del sistema
de conductos radiculares, asi como una adecuada obturaciéon
fridimensional que sea capaz de evitar una reinfeccidn bacteriana (1). El
hipoclorito de sodio es el irrigante empleado comunmente para la limpieza
del sistema de conductos, debido a sus excelentes propiedades
antimicrobianas y su eficacia en la disolucidn de tejido orgdnico (2).
Asimismo, la conformaciéon de los conductos permite crear espacio para
que actde el irrigante y debe ser llevada a cabo por instrumentos que
ayuden a eliminar las bacterias adheridas a la superficie de los conductos a
la vez que disminuyan el riesgo de fransporte apical. Para ello se emplean las
limas de endodoncia, los cuales proporcionan una buena preparacion

biomecdnica y respetan la anatomia del conducto radicular (46).

Maynard, en el ano 1838, crea el primer instrumento endoddntico a partir de
un muelle de reloj (1). Posteriormente, se fabricaban instrumentos de acero
de carbono, que fueron reemplazados por acero inoxidable debido a sus
mejores propiedades (2). Sin embargo, estos instrumentos son rigidos, lo que
resulfa en aberraciones del conducto con la formacidn de escalones y
perforaciones (8-13). Las limas de acero inoxidable han sido las mas utilizadas
durante anos hasta que en la década de los 60, Buehler y colaboradores
(cols.) descubrieran la aleacidn de Niguel-Titanio (NiTi) durante una
investigacion sobre metalurgia en el laboratorio de artilleria naval
estadounidense (Naval Ordenance Laboratory) mientras buscaban una
aleaciédn no magnética, resistente al agua y a la sal para uso naval (3).
Mientras experimentaban con aleaciones de dos metales buscando un
material resistente al calor y al impacto, observaron que la aleacion de NiTi
presentaba diferentes propiedades, entre ellas la de sUper elasticidad, que
permitia curvar y enderezar el material sin llegar a romperse tantas veces

como fuera necesario. Del mismo modo, observaron que cuando se le
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aplicaba calor a un alambre de NiTi doblado, este se desplegaba y volvia a
su forma original descubriéndose asi la propiedad de memoria de forma del
metal (4). Esta aleacion fue llamada NIiTINOL por los elementos que la
componian: Ni por Niquel, Ti por Titanio y NOL por las siglas en inglés del
nombre del laboratorio (Naval Ordenance Laboratory), dando lugar a una
familia de aleaciones que tienen propiedades Unicas de Superelasticidad
(SE) y Memoria de forma (SM), las aleaciones de NiTINOL o mds conocidas
como NiTi (4). Este material ha sustituido gradualmente al acero inoxidable
(4-8) por su diseno, el tfamano de la punta, su conicidad, la seccidon
tfransversal, el dngulo helicoidal y la distancia

enfre las espiras. (46) o que confiere excelentes propiedades en la
flexibilidad, elasticidad (9) y alta resistencia a la fatiga ciclica (8). Sin
embargo, uno de los inconvenientes que presentan es la fractura de los
instrumentos rotativos de NiTi, debido a la fatiga ciclica que suele producirse
cerca del tercio apical de un conducto radicular con la mayor curvatura, sin
ningun tipo de aviso. Sin embargo, no es hasta 1988 cuando Walia y cols.
describen por primera vez su uso en endodoncia. Redlizaron un estudio
basado en comparar la resistencia a la flexion y a la fractura por torsion de
limas K manuales del ndmero 15, con la misma seccidn transversal
(tfriangular), de acero inoxidable y de NiTiNOL. Los resultados mostraron que
estas Ultimas tenian 2-3 veces mayor elasticidad a la flexion y a la torsidon que
las de acero inoxidable, asi como mayor resistencia a la fractura por torsidn
(5). Defendian que esto era debido al bajo mddulo de elasticidad y a la
buena ductilidad que presentaba la aleacion de NiTINOL respecto al acero
inoxidable (5). A partir de este momento, los instrumentos que se utilizarian
para conformar los conductos radiculares y principalmente los conductos
curvos, se fabricarian con NiTINOL ya que, gracias a sus propiedades de
super elasticidad y memoria de forma, proporcionarian importantes ventajas
frente a los instrumentos de acero inoxidable tales como:

e Limitar el transporte apical y preservar mds estructura dentaria debidos
a una
conformaciéon de conductos mds centrada, manteniendo el foramen
en su
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posicion original, ya que las limas no se deformarian de forma
permanente con
tanta facilidad como ocurria con las limas de acero inoxidable (4,6,10).
¢ No requerir un curvado previo a la instrumentacién, como ocurria con
las limas
de acero inoxidable (5-11).
e Mayor flexibilidad, gracias a su menor médulo de elasticidad respecto
al del
acero inoxidable (5).

Con la aparicidn del movimiento accionado mecdnicamente, las limas
rotatorias de NiTi permitiran ademds acortar los tiempos del procedimiento
endodontico gracias a su mayor capacidad de corte, ya que eliminarian
mMdas cantidad de dentina en menos tiempo conformando un conducto en
forma de embudo, lo que facilitaria la obturacion tridimensional (5-12). De
esta forma, las aleaciones de NiTi proporcionarian instrumentos mads flexibles
y Ccon una mayor resistencia a la fractura que los existentes hasta entonces
de acero inoxidable (13). Y es por ello que, décadas después, las limas
rotatorias de NiTi siguen siendo los instrumentos de eleccidon para conformar

los conductos radiculares durante el fratamiento endoddntico (14).

En esta investigacion se trabajé sobre las limas de Nigue Titanio (NiTl) ya que
ofrecen una mayor elasticidad y adaptacidon a la morfologia de los
conductos radiculares permitiendo readlizar una mejor preparacion vy
conformacidn radicular. En particular, se propone describir los cambios
estructurales macroscopicos de las limas Small del sistema Wave One (21/06)
y AFBR 1, (20/06) luego de redlizar diferentes ciclos de instrumentacion en
raices mesiales de molares inferiores.
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REVISION DE LA LITERATURA

En la presente investigacion se evaluaron la presencia de particulas, grietas y
perdida de filo en relacion al ndmero de usos de 40 instrumentos, 20 limas
Wave One Small, 20 limas R1, las cuales fueron accionadas en motor con
funcion reciprocantes en raices mesiales de molares inferiores, las limas Wave
one demostraron presentar menos presencia de grietas y estiramientos en
usos reducidos en relacion a las limas R1. Estudios similares como Pedulla y
col. evaluaron 180 limas; 45 limas Mtwo, 45 Twisted Files, 45 limas Reciproc R25
y 45 limas Wave One Primary; las cuales fueron accionadas en tres diferentes
fipos de movimientos (N=15); "RECIPROC ALL","WAVEONE ALL" y rotatorio
continuo; las limas rotatorias Mtwo demostraron tener una resistencia a la
fatiga ciclica similar a los sistemas Reciproc R25 y Twisted Files, asi como una
resistencia superior comparada con el instrumento de Wave One Primary en
condiciones similares de metodologia, o cual concuerda con |os resulfados
de nuestro estudio en los cuales el numero de ciclos a la fractura obtenidos
para la lima Mtwo en movimiento reciprocante; no tuvo diferencia
estadisticamente significativa con respecto al niumero de ciclos a la fractura
obtenidos para las limas reciprocantes Unicone, o cual se puede deber a las
secciones transversales diferentes y de poca masa que ambos instrumentos
poseen. Los instrumentos de Mtwo (VDW, Munich, Alemania) son
instrumentos endoddnticos rotatorios hechos de una aleacidn de NiTi
convencional con una seccioén fransversal en forma de “S” y un diseno que
promueve un corte mas eficiente (48). La lima Unicone (Medin, Nové Mesto
na Morave, Republica Checa) posee dentro de su diseno una punta
inactiva, una seccion transversal friangular variable; asi como un fratamiento

propio No reportado por el fabricante (21-49).

Estudios previos como los de DeDeus y col.14 y Kiefner y col.19 ufilizaron un
dispositivo de fatiga ciclica dindmico para evaluar la resistencia a la fatiga
ciclica de las limas de NiTi. Estos dispositivos dindmicos simulan los
movimientos de “brushing” y “pecking”.50 Sin embargo, estos tienen algunas
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limitaciones. Primero, el instrumento evaluado no estd constrenido en una
tfrayectoria precisa. También, a pesar que las variables de velocidad y
amplitud de los movimientos axiales pueden ser estandarizadas en este tipo
de dispositivos, estas son completamente subjetivas y es dudoso que las
Mismas sean constantes y reproducibles en una situacion clinica porque este
movimiento de arriba hacia abagjo (pecking motfion) se controla
manualmente (5). Estudios in vitro, como el de Pirani y colaboradores (13),
indican que el sistema WaveOne®, al ser utilizado hasta 3 veces en dientes
extraidos, no presentaron cambios significativos en su superficie y el redso no
afecto sustancialmente las hojas de corfe y la agudeza de la punta del
instrumento. Asimismo, no evidenciaron microfracturas que indicaran
disminucién en la eficiencia de corte del instrumento o posible fractura. Sin
embargo, su objetivo era encontrar cambios en la superficie, no en su

estructura cristalogrdafica.

Shen y colaboradores (25) encontraron que un solo uso clinico de las limas
Profile Vortex® de dadleacidon alambre M no presentaron cambios
representativos en la transformacion de sus fases cristalograficas. Con base
en los hallozgos de Pirani y colaboradores (13) y Shen y colaboradores (25),
surgio el interés de evaluar qué cambios estructurales sufre la lima primaria
del sistema WaveOne® después de su uso y cémo afectan el
comportamiento de dicho instrumento. Por tal razén, el objetivo de este
estudio fue andalizar si la estructura de las limas primarias de aleacion
alambre M del sistema WaveOne® presentaban alteraciones cristalograficas,
despupara la és de la preparacion del conducto mesovestibular (mv1) de un
primer molar superior y esterilizacion, al ser analizadas mediante la técnica

de difractometria de rayos.
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MATERIAL Y METODO

Diseno: Estudio ex vivo

Se realizdé un estudio experimental ex vivo con presentacion de resultados
comparativos entre los sistemas reciprocantes Wave One Small y AFBR1 para
determinar mediante observacion de imagen fotogrdfica ampliada las
modificaciones de la superficie en relacidn al nidmero de usos en raices

mesiales de Primeros Molares Inferiores extraidos.

La poblaciéon estuvo constituida por 20 limas del sistema Wave One Small
(21/06) (Dentsply, Maillefer, Suiza), y 20 limas AFBR 1(20/06) (Shanghdi Fanta
Dental). Las cuales fueron asignadas aleatoriamente en 2 grupos, Grupo W,
Grupo R.

Imagen 1.
Limas AFBR 1(20/06) Limas Wave One Small (21/06)

Los materiales fueron 150 piezas dentales humanas Primeras Molares
Inferiores permanentes extraidas por indicacidn periodontal u ofras
indicaciones, obtenidas del Banco de Dientes de la Universidad del Norte
aprobado para uso con fines de investigacion por las autoridades de la
Institucion.
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Imagen 2. Fotos molares seleccionados

Obtencidn de la muestra

El procedimiento fue realizado por un solo operador, se seleccionaron las
piezas dentarias Primeras Molares Inferiores que tuvieran la raiz mesial con
dpice maduro, longitudes semejantes, rectos © curvaturas leves o

moderadas.

Cdlculo de la muestra

Se utilizaron estudios anteriores como estudios, como Sabrina C, utilizaron 17
Molares inferiores, Da Frota FM y col usaron 10 Molares Inferiores, Siqueira JF y
col usaron 53 Molares Inferiores, DM Atlas usaron 60 Molares Inferiores,
Goncalves utilizo 20 Molares Inferiores, Daniela Matus utilizo 50 Molares
Inferiores. y se realizd el cdlculo de la muestra obteniendo un resulfado de 50

raices mesiales de primeros molares inferiores para cada grupo.
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Criterios de inclusion

e Pieza dental humana Primera Molar Inferior permanente con dpices
mMaduros.

e Pieza dental sin caries radicular que afecte el sistema de conductos
radiculares.

e Pieza dental sin calcificacién u obliteracién radicular.

Fordmenes independientes y grado de curvatura segudn Scheider leves o
moderadas no mayor a 20 grados.

Criterios de exclusidon

e Pieza dental con grado de curvatura mayor a 25 ¢ grados segun
Schneider.

e Pieza dental con fractura radicular.

e Pieza dental con resorcidn interna o externa.

e Pieza dental con endodoncia realizada en la raiz mesial.

e Pieza dental con instrumento fracturado en la raiz mesial.

Seleccidn de la muestra

Se seleccionaron 130 piezas dentarias que macroscopicamente presentaron
dpices maduros, longitudes semejantes y curvaturas leves. Se sacaron
radiografias de frente en sentido mesiodistal con aparato de Rx marca
Gnatus y con Radiovisiografo Marca Fona. En todas las exposiciones se
mantuvo siempre la misma distancia de 11 cm desde el foco -objeto, kilo
voltaje y mili amperagje

Del andlisis radiografico de los 130 molares se descartaron 20 piezas
dentarias molares inferiores que presentaron instrumentos fracturados, y
raices calcificadas De los 110 molares inferiores seleccionadas fueron
nuevamente clasificados de acuerdo al didmetro anatdmico del conducto
realizando cateterismo de la raiz MV y ML con lima K N 10. Se seleccionaron
100 molares que la lima K 10 gjusto en el conducto y de acuerdo a didmetro
anatémico se selecciond la Lima AFBR1, para el Grupo R 20/06 y WAVE ONE
SMALL.21/06 para Grupo W.
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Imagen 3. Molar Inferior seleccionado. Numerado

De las piezas dentarias seleccionadas que fueron radiografiadas se pudo
clasificar las curvaturas radiculares por medio del Método de Schneider
(Schneider, 1971) se realizd la medicion del grado de curvatura de la raiz
mesio vestibular y mesio lingual y seguido los siguientes pasos:

1. Se tom¢ radiografia a la pieza dental en sentido mesiodistal.

2. En la pantalla de la computadora con el programa del radiovisidgrafo
se dibuj® una linea en la radiografia paralela al eje longitudinal del
conducto para determinar la longitud.

3. Se ubicod el cursor en la funcidn de dngulo y se trazd en el conducto
donde empieza la curvatura de la raiz para determinar la angulacion.

4. Se clasifico la curvatura: recta (6 grados o menos); moderada (10-20
grados) y severa (25-70 grados).

Determinacion de longitud de trabajo

Para estandarizar las longitudes se cortaron la corona dentaria con pieza de
mMmano recta con fresa Maxicut y luego con discos de carborundum para

regularizar.
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Imagen 4. Corte fresa maxicut Disco de carborundum

Se irrigaron los conductos con Hipoclorito de sodio al 2,5 % con jeringa de
irrigacion con salida lateral de calibre 30G se introdujo en el conducto lo

mas apical posible. Con una lima K N? 10 se penetro en el conducto hasta
que sea visible en el dpice.

Imagen 5. Permeabilizacion limas K10 Longitud de Glide Path

Se restd 1 mm estandarizando las longitudes a 16 mm.

Imagen 6. Longitud de trabajo 1 mm menos que Glide Path
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Se reaqlizé6 fotografias de cada pieza dentaria seleccionada de frente y de
perfil con Cadmara Nikon D 7000 en cuarto oscuro.

Clasificacion de grupos de trabajo

Las 100 piezas dentarias seleccionadas fueron numeradas con marcador
indeleble y en Excel con la aplicacién de la formula= Aleatorio. Entre (1,100)
los primeros 50 se agruparon en Grupo R y se dividid en 10 sub grupos de 5
molares inferiores cada uno con longitud radicular de 17 mm, y curvaturas
no mayores a 20 grados y los 50 restantes con las mismas caracteristicas se
agruparon en Grupo W. Se utilizé una lima para la raiz Mesio Vestibular y otra
lima para la raiz Mesio Lingual para cada sub grupo. Lo que totalizo el uso de
20 limas para el Grupo R. El mismo procedimiento que el anterior se realizd
con el grupo W.

Preparacion de la muestra

Las piezas dentarias seleccionadas fueron conservadas en frascos
individuales con solucion fisioldgica, numeradas para su identificacion hasta

iniciar el procedimiento experimental.
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Imagen 7.Molares seleccionados conservados en suero fisiologico.

Secuencia Operatoria

Como ha sido mencionado, el trabgjo de campo se realizd sobre dos
grupos: Ry W

En el Grupo R se instrumentd con lima AFBRI1. El Grupo W se instrumentd con
limas Wave One Small. Cada grupo se divididé en 10 sub grupos constituidos
por 5 molares cada uno. La lima AFBR1 y Wave One sin uso fueron
fotografiadas para referencia. Se utilizé una lima para instrumentar la raiz
mesio vestibular y ofra lima para instrumentar la raiz mesio lingual. La lima
con un uso fue fotografiada con Cdmara Profesional Nikon DX AF/S 18-55
mm 1:3.5-5.6G y Macro 70-300. Con Flash después de su uso para poder
observar macroscopicamente si hubo alteraciones. La misma lima se utilizd
con dos usos en otro molar y fue fotografiada, y se replicé el procedimiento
hasta completar cinco usos por cada sub grupo. Se utilizaron 20 limas R1 en

Grupo Ry 20 limas Wave One Small en Grupo W.

Secuencia operatoria: grupo R

Exploracion de los 2/3 coronales del conducto con la lima tipo K N210.

1. Se selecciond la lima AFBRT 20.06.
2. Una vez elegida la lima AFBR1 y verificado el Glide Path de los 2/3
coronales, se procedid a preparar los accesos con la lima
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seleccionada en el Sb Grupo 1.

. Permeabilizar el conducto hasta apical y determinar la longitud de

tfrabagjo.

. Con la longitud de trabajo establecida.
.Con el conducto perfectamente permeable y el Glide Path

confirmado, se instrumentd el conducto a longitud de trabajo con la
lima AFBR1 20/06. EI movimiento de ingreso de la lima AFBRI1 fue
presionar dos o tres veces para avanzar apicalmente, sacar el
instrumento, limpiarlo, permeabilizar con la lima manual K N210 y volver
a infroducir la misma lima elegida, repitiendo este protocolo hasta
alcanzar la longitud de trabagjo. Siempre acompanado de irrigacion
con NaOCI al 2,5%.

. Una vez alcanzada la longitud de frabajo con la lima AFBR1 se realizé la

prueba visual del cono de gutapercha para comprobar si la
preparacion biomecdnica fue suficiente y coincidié con el didmetro del
cono de gutapercha.

Luego de utilizar el instrumento se analizd por medio de fotografias

ampliadas las alteraciones en la superficie del metal en el primer uso,

Se repitid todo el proceso para registrar el 2do uso de la lima en Molar 62, se

completd todo el proceso y se repitid para analizar 3er uso, 4to y 5to uso en

el sub grupo 1. Y todo se realizé para replicacion en los Sub Grupo 2,3,y 4.

Las fotografias se revelo en Rochester con ampliacion y luego fueron

observadas en programa Autocad para andlisis de resultados.

Secuencia operatoria: Grupo W

1.

Exploracion de los 2/3 coronales del conducto con la lima tipo K N210.
Se selecciond la lima Small 20.06.

. Una vez elegida la lima Wave One, y verificado el Glide Path de los 2/3

coronales, se procedid a preparar los accesos con la lima
seleccionada.

. Permeabilizar el conducto hasta apical y determinar Ia longitud de

frabagjo. La longitud de trabajo ya se establecid en la preparacion de
las muestras, de manera a padronizar las mismas.

. Con la longitud de trabajo establecida a 16 mm.
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5.Con el conducto perfectamente permeable y el Glide Path
confirmado, se instrumentd el conducto a longitud de trabajo con la
lima Wave One 20/06. EI movimiento de ingreso de la lima Wave One
fue presionar dos o fres veces para avanzar apicalmente, sacar el
instrumento, limpiarlo, permeabilizar con la lima K n®10 y volver a
infroducir la misma lima Wave One Small elegida, repitiendo este
protocolo hasta alcanzar la longitud de trabagjo. Siempre acompanado
de irrigacion con NaOCI al 2,5 %.

6. Una vez alcanzada la longitud de trabajo con la lima Wave One Small
se realizd la prueba visual del cono de gutapercha para comprobar si
la preparacion biomecdnica fue suficiente y coincidié con el didmetro
del cono de gutapercha.

Conometria

Imagen 8. Instrumentacion.

Luego de utilizar el instrumento se analizd por medio de fotografias las
alteraciones en la superficie del metal en el primer uso, luego fueron
limpiados, con gasa embebida en hipoclorito de sodio para ser utilizado
para el segundo uso, tercero, cuarto y quinto uso. Se realizé para replicacion
en los Sub Grupos hasta 10. Se tom¢d fotografia con Cdmara Profesional
Nikon DX AF/S 18-55 mm 1:3.5-5.6G y Macro 70-300. Con Flash. Las fotografias
se revelaron en Rochester con ampliacion y luego fueron observadas en
programa  Autocat por una arquitecta especializada para andlisis de
resultados.

El estudio se realizd respetando la Declaracion Universal sobre Bioética y
Derechos Humanos (UNESCO), la Declaracién de Helsinki (AMM), y las Pautas
Eticas Internacionales para la Investigacion Biomédica en Seres

Humanos (CIOMS/OMS).
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RESULTADOS

Se estimaron todos los estadisticos descriptivos (frecuencia absoluta,
frecuencia relativa, media, varianza, desviacion estndar, entre otros) de las
variables medidas. Para comparar variables cualitativas, como: la se utilizd
las Tablas de contingencias, y las pruebas: Chi-square y Fisher Exact Tests. La
supervivencia fue consignada con las curvas de Kaplan Meier y los factores
fueron comparados con el fest de log — Rank.Los datos fueron procesados
utilizando el paquete estadistico SPSS v.17, el nivel de significacion empleado
fue de 5%, considerando un nivel de confianza del 95%. Se estudiaron dos
marcas de sistemas mecanizados reciprocantes diferentes, utilizando 40
limas, 20 por cada grupo, en donde se midié la presencia de particulas,

presencia de grietas y estiramiento en relacion al nidmero de usos.

Presencia de particulas

Grupo R

Grupo W
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Imagen 9. Graficos porcentaje Particulas encontradas.

A partir del 4to uso hubo disminucion de presencia de particulas, que es
evidente con el porcentgje 63 % y 50 %. Se observaron diferencias
significativas (p<0.05) para la presencia de particulas, en relaciéon a la

cantidad de usos de las limas.

Presencia de griefas

Grupo R

l' «Il‘ln.‘lj:“u.

Grupo W
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Imagen 10. Graficos porcentaje de grietas encontradas

Se observaron diferencias estadisticamente significativas (p<0.05) entre las

curvas de sobrevida de la presencia de grietas entre los grupos de limas (R y

W) las mismas aparecieron con mayor velocidad en las limas fipo R.

Presencia de estiramiento

Lima R sin uso

Lima R 5 usos
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Imagen 11. Graficos porcentaje estiramientos encontrado.

En usos escasos las limas R 1y Wave One Small no sufrieron estiramiento, si se

observd a partir de 4 usos aparecieron estiramientos en 69% de las limas

evaluadas.
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DISCUSION

La instrumentacidn mecanizada de los conductos radiculares es
actualmente muy aceptada por los odontdlogos, pero existen muchos
interrogantes de la cantidad de veces que pueden ser utilizados sin afectar
la confiabilidad en la seleccion del instrumento. Desde la aparicion del
primer estudio reportando el beneficio que suponia usar la aleacion NiTi en
las limas de endodoncia (6) hasta la actualidad han pasado mas de 25 anos
donde se han aplicado mejoras sustanciales en el diseno y la aleacion (45-
46-49). Estds mejoras han supuesto una conformacidn anatdémica vy
conservadora de los conductos, disminucion del transporte apical y una
mayor rapidez en el frabagjo (16-19) pero no han evitado minimizar el gran
problema que sufren los clinicos por su uso que es la fractura de la lima (22-
23) siendo estd fractura en la mayoria de sus casos provocada por fatiga
ciclica (29-31). Por lo que la fractura por fatiga ciclica supone un problema
para el clinico, ya que la separacion del instrumento compromete de forma

esencial el resultado del fratamiento de conductos (7-22-42-75).

El propdsito de este estudio fue evaluar los cambios macroscopicos de las
limas mediante fotografias en la influencia del uso de los instrumentos
Reciprocantes con aleacién termo mecdnica adecuada de la aleacion M
Wire que reduce la fafiga del instrumento para ampliar los rangos de
temperatura de transformacion de la aleacion. Alapati y col. Indican que si
durante el proceso de fabricacion los rangos de temperatura se encuentran
de 400 a 500 C aumentaria la temperatura de austenita final (af) de la
aleacion a un rango entre 45y 50 C para el alambre M a diferencia del NITI
convencional cuya aof es de 25 C ello da en la aleacidén en reposo y
temperatura ambiente una composicion mixta que le ofrece un amplio
rango de trabagjo y super elasticidad. En estas temperaturas Shen y col.

Indican mayor presencia de marfensita.
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La aleacidon H Wire presente en las limas AFB R1 presenta ciclos térmicos
patentados por la casa comercial. Super flexibles y Martensita estable. Kaval
y cols. (?7) en un estudio en el que comparan limas Hyflex EDM con limas
ProTaper Universal y Prolaper Gold concluyen que las primeras son mas
resistentes a FC pero que las ProTaper Gold o son mds a la torsion, de ahi
que recomienden utilizar cada sistema de instrumentacidon en un tipo
especifico de conductos radiculares. Cuando se comparan con las dltimas
generaciones de instrumentos rofatorios, como las limas Reciproc Blue o las
WaveOne Gold, los resultados abogan por la mayor resistencia a FC de las
limas Hyflex EDM (92). Se cree que la razén de estos resultados se debe al
nuevo proceso de fabricacion y los diferentes tfratamientos térmicos
aplicados a la aleacion (92).

Numerosos autores con metodologias diferentes utilizan MEB para evaluar
insfrumentos previo y posterior a su utilizacion comprobaron presencia de
desgaste y grietas sobre la superficie de instrumentos. Shen y colaboradores
(25) encontraron que un solo uso clinico de las limas Profile Vortex® de
aleacidn alambre M no presentaban cambios representativos en la
tfransformacion de sus fases cristalograficas. Con base en los hallazgos de

Pirani y colaboradores.

Lopreite y Col evaluaron instrumentos Path File observados con MEB vy
sometidos a fatiga ciclica y mostraron presencia de grietas y pérdida de
masa de la superficie de los mismos. Bonetti Filo y col realizaron con
estereomicroscoio para evaluar limas tipo K Flexo File y Sureflez NITI en pre
molares superiores concluyendo en relacidon al instrumento NITI Sureflex

(Densply) no utilizar estos instrumentos mds de 5 veces.

Sanfiago Frajiich y col, evaluaron mediante Microscopia Electronica de
Barrido el efecto del uso sobre instrumentos con aleacion CM Wire en
Molares inferiores Los resultados de este estudio mostraron la presencia de
grietas y pérdida de masa de los filos a partir del cuarto y quinto uso. Se

verifico ademas la presencia de particulas en todos los especimenes. Ningun
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instrumento sufrié fractura. Concluyendo que las limas Hy Flex CM no deberia

ser utilizado mds de cinco veces.

CONCLUSION

En este trabajo de investigacion las limas AFBR1 a partir del 4to uso
aparecieron grietas y estiramiento por lo que no deberia ser utilizado mds de
4 veces. Las limas Wave One M Wire no deberia ser utilizado mds de cinco
veces. Ninguna de las dos limas se fracturd hasta el 5to uso. De los resultados
de este estudio podrian derivar sugerencias para el uso clinico de los
instrumentos, de manera de contar con fundamentos al momento de decidir
desechar o reutilizar. Teniendo en cuenta que este frabajo de investigacion
fue realizado en molares inferiores con didmetro compatible con lima K 10, y

con curvaturas leves no mayores a 20 grados.

En sintesis: se observd una diferencia significativa de la Lima Wave One con
relacion a la lima R que presento mayores defectos superficiales después de
la instrumentacion de 50 raices mesio vestibulares y 50 mesio linguales en
comparacion con las Limas Wave One en cuanto a presencia de grietas y
estiramiento.

Ambas limas no presentaron diferencias significativas respecto a la presencia
de particulas en relacidn al ndmero de usos. Teniendo en cuenta los
resulfados obtenidos es posible reufilizar los instrumentos AFBRT hasta 3 usos y
las Limas Wave One hasta cuatro usos en conductos con curvaturas leves no

mayores a 20 grados.
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RESUMEN

Las células madre constituyen un nuevo campo de estudio e innovacion
dentro de la Odontologia actual; son autorrenovables y aptas para generar
uno o Mas tipos de células especializadas. Esto puede posibilitar una gran
variedad de tratamientos en diferentes campos de la salud, incluida en esta
profesion. El objetivo de este trabajo de investigacion es evaluar el nivel de
conocimiento sobre la utilizacidn las células madre y las actitudes de los
odontdlogos situados en la ciudad de Asuncion, Paraguay. Este estudio es
observacional, descriptivo y de corte transversal. El instrumento de medicion
utilizado fue un cuestionario digital hecho en Google Forms. Las preguntas
fueron abiertas y cerradas; dejando un apartado para poder emitir opinidn
hacia el tema. Todos los participantes respondieron libre y voluntariamente;
con la obligacién de responder necesariamente S/ como consentimiento

informado. A pesar que la mayoria de los participantes conocen sobre
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células madre y tienen una actitud positiva con respecto al tema, preocupa
el grupo de odontélogos que desconoce al respecto. Se recomienda
capacitaciones continuas por parte de los profesionales y que se siga
realizando investigaciones con el fin de obtener mayor informacion sobre las

aplicaciones reparativas y terapéuticas de estas células.

Palabras clave: células madre, célulos madre dentales, conocimiento,
actitud, Odontologia.

ABSTRACT

Stem cells constitute a new field of study and innovation within current
Dentistry; they are self-renewing and capable of generating one or more
types of specialized cells. This can enable a wide variety of treatments in
different fields of health, including in this profession. The objective of this
research work is to evaluate the level of knowledge about the use of stem
cells and the aftitudes of dentists located in the city of Asuncidn, Paraguay.
This study is observational, descripfive and cross-sectional. The measurement
instrument used was a digital questionnaire made in Google Forms. The
questions were open and closed; leaving a section to express an opinion on
the subject. All participants responded freely and voluntarily; with the
obligation to necessarily answer YES as informed consent. Although most of
the participants know about stem cells and have a positive attitude
regarding the subject, the group of denfists who are unaware about it are
concerned. Confinuous fraining by professionals is recommended and
research is continued in order to obtain more information on the reparative

and therapeutic applications of these cells.

Keywords: stem cells, dental stem cells, knowledge, attitude, denfistry.
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INTRODUCCION

Desde las primeras civilizaciones a lo largo de la historia, el hombre ha
fratado de restablecer la funcionalidad de los tejidos bucales. Los mayas
(200 a.C.), habian sustituido el espacio después de una extraccidn dental
con la concha ndcar. Se han encontrado crdneos con dientes modelados
con este material y tiene una estructura quimica similar al hueso; es decir
semejante a la hidroxiapatita. Ya para el siglo XVIII cientificos como Abraham
Trembley, Charles Bonnet, Peter Simdn Pallas, descubrieron notables
habilidades de regeneracion en una variedad de organismos como en
hidras, gusanos de tierra, caracoles, lagarfijas y salamandras. El primer
registro del término “células madre” fue dado por Ernst Haeckel en 1868,

quien la definiéd como “stammzelle” (1).

En el campo de Ila Odontologia, los procedimientos restaurativos
dentomaxilares, presentan una gran demanda por parte de los pacientes.
Muchos de estos tratamientos, buscan recuperar estructuras perdidas por
distintas causas. Hoy la ciencia, nos presenta la ingenieria tisular, que permite
la generacion de tejidos naturales o artificiales; y requiere aislar y cultivar
células en el laboratorio y disponer de biomateriales capaces de sustituir e
imitar a las matrices extracelulares de un tejido nativo (2). Este fendmeno ha
abierfo una nueva era, la llamada medicina regenerativa; basada en
aprovechar los mecanismos de renovacion celular, para reparar los tejidos
danados. Las protagonistas son las llamadas células madre que poseen la

capacidad de convertirse en células de diferentes tejidos (3).

Las aplicaciones de las células madre en el campo odontolégico se
encuentran en una fase de estudio prometedora. Actualmente, se podria
aprovechar las capacidades regenerativas de las células madre en distintos
campos de la Odontologia, como la Cirugia, destacando la Implantologia;
en Endodoncia, para tratamientos de apicoformacioén por ejemplo (4). Ya en
el ano 2009, Pérez y sus colaboradores, nos cuentan sobre la aplicacion de

las células madre adultas procedentes de la médula éseq, tejido adiposo y
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sangre periférica, en el fratamiento de los defectos dseos provocados por la
enfermedad periodontal (5).

Las células madre dentales, en inglés, Dental Pulp Stem Cell (DPSC), tienen
un papel muy importante en diferentes investigaciones; por Io tanto, es
necesario profundizar el tfema y lograr actualizar los protocolos en distintos
tfratamientos (6). Nakashima y colaboradores, estdn utilizando células madre
de la pulpa dental para regenerar vasos sanguineos de distintos tejidos,
incluso en la isquemia cerebral, por su capacidad regenerativa o de
angiogénesis (7). Kok y colaboradores, estudiando en células madre de la
pulpa dental permanente, afirman que la heterogeneidad de las células no
permite su aplicacidén clinica por no superar obtdculos de calidad
totalmente (8). Chitroda y sus colaboradores, en el ano 2017, resaltan en sus
conclusiones, que existe conciencia entre los profesionales odontdlogos
sobre el almacenamiento o banco de células madre y su potencial
importancia en sus aplicaciones terapéuticas (9).

Este nuevo campo de la regeneracion tisular aplicando células madre, no es
exclusivo de la Odontologia. Asi en un estudio realizado por Pastor Navarro y
colaboradores, afirman que la ferapia celular y la medicina regenerativa se
estdn imponiendo como uno de los campos de investigacion uroldgica mas

en auge en los ultimos anos (10).

Las células madre pueden clasificarse atendiendo a su origen en: células
madre adultas y células madre embrionarias. La posibilidad de expansion y
diferenciacion de dichas células, permite obtener un ndmero suficiente de
estas, o cual ayuda al desarrollo de la terapia celular (11). Encontramos
nichos en las siguientes localizaciones: médula éseaq, piel, tejido adiposo,
corddén umbilical, foliculo piloso, intestino, sistema nervioso y en las piezas
dentarias (12). Las células madre de origen dental, por su multipotencialidad,
pueden formar células con cardcter osteogénico, adipogénico vy
neurogénico. La pulpa dental ofrece células madre en baja concentracion,
pero de todas formas son Udtiles como materia prima (13).El aislamiento de

células a partir de piezas dentarias sanas con indicacion de extraccion,
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como los terceros molares, primeros premolares y dientes supernumerarios
generalmente extraidos por indicacion ortoddncica resulta atractivo, ya que
su obtencidon requiere de una técnica escasamente invasiva, sumado al
potencial uso autdlogo que confiere inmunocompatibilidad (14). Se
encuentran presentes en todo momento y permanecen durante estadios

adultos del organismo para servir como reparacion de injurias (15, 16).

Todavia se necesita el desarrollo de nuevos biomateriales, que servirian de
andamio y transporte, para las aplicaciones clinicas de células madre de la
pulpa dental (17, 18). Zhang, y sus colaboradores, estdn experimentando con
brotes dentales porcinos no erupcionados, a fin de obtener material
extracelular o de matriz para soporte de células madre con resultados
alentadores (19, 20).

Es importante actualizar los planes de estudio sobre células madre en las
escuelas de Odontologia (21, 22).

MATERIAL Y METODO

Este estudio de caso descriptivo es de corte transversal, y tiene por objetivo
indagar sobre los conocimientos y actitudes acerca de células madre en
odontdlogos. Los datos de este trabajo fueron reunidos utilizando el
programa Microsoft Excel Office 365, para el andlisis mediante estadistica
descriptiva. Se mantuvo la confidencialidad de los datos. Los participantes
fueron informados acerca de los objetivos y alcances de la presente
investigacion.  El grupo de participantes quedd conformado por 60
encuestados. La poblacion accesible fueron los odontdlogos que ejercen la
profesion en Asuncidn. El muestreo fue de tipo no probabilistico, por
accesibilidad. Fueron incluidos todos los que accedieron a participar
voluntariomente de la investigacion. Se enviaron los enlaces de invitacion a
participar en el estudio, a todos los profesionales a través de otros colegas.
También facilitaron el envio via WhatsApp a través de los grupos existentes,
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los docentes de carrera de Odontologia de la Universidad del Norte. Se
elabord un cuestionario digital, en la herramienta Google Forms. La encuesta
conté con varios apartados. En primer lugar, los datos sociodemogrdaficos
como edad, sexo, carrera. En segundo lugar, se encuentra el apartado
sobre conocimientos acerca de células madre, clasificacion y sus
aplicaciones. El tercer apartado indagando sobre actitudes que poseen
respecto al tema. Finalmente, se deja un apartado para que escriban
recomendaciones y sugerencias para mejorar el conocimiento y la
aplicacion terapéutica con células madre dentales. Para garantizar |a
validez de las preguntas formuladas en el cuestionario se realizd una revision
de trabagjos similares obtenidos a través de diferentes fuentes como libros,
revistas y articulos cientificos obtenidas desde Google académico, Pubmed
y Scielo.

El estudio fue llevado a cabo siguiendo las normativas éticas internacionales
establecidas en la Declaracion Universal de Derechos Humanos (Naciones
Unidas), la Declaracion Universal sobre Bioética y Derechos Humanos
(UNESCO), la Declaracién de Helsinki (AMM), vy las Pautas Eticas
Infernacionales para la Investigacion Biomédica en Seres Humanos
(CIOMS/OMS).

RESULTADOS

La distribucion de las edades de los profesionales odontdélogos, estuvo
comprendida en el rango entre 20 a 70 anos de edad; en donde se puede
apreciar que la mayoria de los partficipantes, tenia 20 a 30 anos. La

poblacidon es joven, como se muestra en la figura 1.
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Figura 1. Distribucion de odontélogos de Asuncidon segun la edad.

Del total de los odontdlogos de Asuncion que han sido encuestados, el 66,6
% son mujeres y 33.3 % hombres, y ninguno de los encuestados han
respondido “prefiero no decirlo” se evidencia el predominio del género

femenino sobre los demdads (figura 2).

= masculino = femenino

Figura 2. Distribucion de odontélogos de Asuncion segun el género.
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En total hubo una canfidad de 60 encuestados, de los cuales, el 58 % de los
participantes corresponden a la ciudad de Asunciéon, siendo ellos, la
poblacién a incluir dentro del frabajo de investigacion. Por otra parte, el 42 %
respondieron ser de ofras ciudades, por lo tanto, fueron descartados segun
los criterios de inclusion y exclusion.

Dentro de los profesionales odontdlogos encuestados en la ciudad de
Asuncion, las especialidades mds involucradas son Odontologia general,
Cirugia, Ortodoncia y Endodoncia respectivamente. Le siguen otras como
Estética, Rehabilitacidon oral e Implantologia, Odontopediatria, Operatoria
dental y Odontologia Legal (figura 3).

¥ & F & e &
8 ¥ R & RS G S > &
NSRS P Q S
O o> O \& {b &
O 06 2 QQ’ 60\
OQ QS' Q Q
Q

Figura 3. Distribucion de las especialidades de los odontdlogos en Asuncion.

Con respecto a la pregunta 1- (Has oido hablar sobre la terminologia
"células madre dentales'?, el 100 % de los encuestados respondieron que si
han oido hablar sobre la terminologia “células madre dentales”, tfeniendo asi

una respuesta propicia.
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En cuanto a la fuente de informacion, el 32 % de los encuestados refirid
haber obtenido informacion sobre las células madre dentales de Infernet; el
28 % a través de libros, el 23 % de congresos y 7.4 % en postgrados y otros
(figura 4). De esta manera, encontramos que |la mayor fuente de

informacion es intfernet.

En lo que respecta a la pregunta 3; el 60 % de los encuestados indicaron

conocer los tipos de células madre, por otra parte, el 40 % indicd no

conocer.

Con relacion a la pregunta 4, el 51 % de los encuestados respondieron a la
opcidn “Todas las anteriores” que corresponde a la opcidn mds acertada,
mientras que el 22 % respondid “"Células madre de origen embrionario”, el 2
% “Células madre adultas” y el 22 % a "Ninguna de las anteriores”.

A cerca de los conocimientos sobre los tipos de células madre de origen
dentario, el 51 % de los encuestados respondié conocer los tipos vy el 49 % ha

respondido NoO conocer.

Otros. | I‘ | l
Postgrado Jl ' ll | :
Congresos |0 I } !

7 S i ) ; {

Internet | | [ |

| — = I

Libros yrevistas | J

- .’.. : " |

Figura 4. Pregunta 2 - Especifique su fuente de informacion.

En cuanto a la pregunta 6, el 37 % de los encuestados respondieron a la
opcién 'Todas las anteriores', siendo esta la opcidn mds acertada. Sin
embargo, el 34 % respondieron "Células madre de la pulpa dental’, 5 %
"Células progenitoras del foliculo dental’, 2 % "Células madre de la papila
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apical’, 14 % "Células madre de dientes deciduos exfoliados" y 5 % "Células
madre del ligamento periodontal” (figura 5).

Ninguna de las anteriores

Células madre del ligamento
periodontal

Células madre de dientes
deciduos exfoliados _

Células madre de la papila apical

M ¢De cual de las siguientes
fuentes se puede extraer las
celulas madre dentales?

Células progenitoras del foliculo

dental

Células madre de la pulpa dental

Todas las anteriores

Figura 5. Pregunta 6 - ¢ De cudl de las siguientes fuentes se puede extraer las
células madre dentales?

Con respecto a la pregunta 7, donde la pregunta es ¢ Cudl de los siguientes
dientes no se puede utilizar para obtener células madre de origen dental? ,
la opcidn “Dientes cariados” fue la mds seleccionada, siendo esta la
respuesta correcta. En cuanto a las siguientes opciones; “Dientes
supernumerarios” tuvo un 14 %, “Todas las anteriores” 11 %, “Terceros molares
retenidos” y "Dientes extraidos con fines ortoddncicos” obtuvieron 2 %
respectivamente (figura 6).
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Figura 6. Pregunta 7 - { Cudl de los siguientes dientes no se puede utilizar para

obtener células madre de origen dental?

Con relacion a la pregunta 8, ¢Conoce las diversas aplicaciones de Ias
células madre dentales?, el 58 % de los encuestados respondid haber
conocido las aplicaciones de las células madres dentales, en cambio, el 49

% respondié no haber conocido.

Frente a la siguiente pregunta “;Cudles son las diferentes aplicaciones
clinicas de las células madre dentales en relacidn al complejo
bucodental?”. Las opciones de “Todas las anteriores” fue la mas
seleccionada con 28 % siendo esta la respuesta correcta; “Ninguna de las
anteriores” 28 %, “Regeneracion del ligamento periodontal, cemento vy
hueso alveolar” 20 %, “"Regeneracion de pulpa dental y dentind” 5 %,
"Formacion de raices dentales” 5 % y “Regeneracion de dientes completos”

2 % (figura 7).
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Ninguna de las anteriores

Regeneracion de dientes
completos

;Cuales son las diferentes
Formacion de raices dentales aplicaciones clinicas de las
células madre dentales en
relacion al complejo
Regeneracion de la pulpa bucodental?

dental y dentina

Regeneracion del ligamento
perdiodontal, cemento y hueso
alveolar

Todas las anteriores

Figura 7. Pregunta 9 - ¢ Cudles son las diferentes aplicaciones clinicas de las
células madre dentales en relacidn al complejo bucodental?

La pregunta 10, ;Recomendaria o aconsejaria a sus pacientes que
almacenen las células madre dentales?, en donde la actitud de los
encuestados fue un 21 % a favor de la opcidn de recomendar, mientras que

el 8 % respondié que no.

En cuanto a la pregunta 11, el 92 % de los encuestados estaria dispuesto a

recolectar células madre dentales, por ofro lado, el 8 % no estaria dispuesto.

Con respecto a los principales obstaculos para los tratamientos con células
madre, el 54 % respondid que el conocimiento insuficiente es el factor
principal, el 39 % alto costo, 2 % por problemas éticos y el 4 % la opcidn de
"Otros”.

En cuanto a la disponibilidad de los encuestados en invertir en un banco de
células madre, el 71 % indicé a favor de la inversion, mientras que el 28 %

respondié que no.
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El 94 % de los encuestados denota que asistiian a algdn taller sobre las
aplicaciones sobre células madre, no obstante, el 6 % no asistiria.

Con relacion a la pregunta la pregunta 14, la mayoria de los encuestados,
con 97 % a favor, creen que los profesionales odontdlogos deberian de
informarse mads sobre el tema, siendo apenas el 3 % de la poblacidon el que
No se encuentra a favor.

En la siguiente pregunta, el 80 % indicaron no conocer el banco de células
madre de Paraguay, en cambio, el 20 % de los encuestados indicaron que
conocian (figura 8).

m SI
EONO

Figura 8. Pregunta 15 - ; Conoce el banco de células madre en Paraguay?

En cuanto a las actitudes referentes a la utilizacion de células madre, en su
mayoria, hubo respuestas que reflejan una actitud positiva hacia al uso de
células madre dentales; asi como también, el deseo de adquirir mayor
conocimiento acerca del tema. Por otro lado, refirieron poco conocimiento
y faltas de fuentes de informacidén, recomendando mds cursos vy

demostraciones en el pais.
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En la siguiente tabla estdn dispuestas las respuestas mds resaltantes de los

comentarios.

Tabla 1.

¢Cudl es tu actitud y opinion sobre el uso y aplicaciones de las células
madre en odontologia?

Es un campo fértil e interesante al que deberiamos darle mds importancia
Yy Uso por todos los beneficios.

Es una idea innovadora y prometedora si se sigue adelante con el estudio
de su aplicacion.

Quisiera conocer mas sobre el tema porque hay poca informacion.

Fascinada por la capacidad de regeneracion que se pudiese obtener con
el uso de la terapia genética, ademds de cémo puede interactuar con
diferentes materiales bioldgicos.

Se deben llevar a cabo protocolos de uso como alternativa prometedora
de reparacion de tejidos; ya que segun las investigaciones, las células
madre de origen dentario, son de utilidad en los tratamientos de lesiones
bucales.

DISCUSION

En un estudio redlizado por Ankita Goyal, en el ano 2015, sobre
conocimientos, conciencia y actitud con respecto a las células madre
dentales en Udaipur City, Rajasthan, encontraron que la mayoria de los
profesionales encuestados tenian menos de 10 anos de ejercicio profesional,
determinando un predominio de la poblacién joven. Entre los resultados que
obtuvo, se observa que los encuestados manejan los conceptos de células
madre y sus aplicaciones adquiridos a fravés de conferencias, simposios y
seminarios. También, refirieron estar sumamente interesados en asistir a
cualquier taller, conferencia o programa donde se exponga mas detalles

sobre ello.
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A diferencia del estudio anterior, en este trabagjo de investigacion, los
encuestados mencionaron haber obtenido informacidn acerca de las
células madre a través de internet. Esto senala el avance de la tecnologia
en cuanto a la divulgacion de informacion sobre las células madre durante
el pasar de los anos. De igual manera, los encuestados también refirieron
estar inferesados en asistir a falleres, conferencias o programas de
educacion para conocer mas sobre el tema. En este estudio, el rango de
edad de los encuestados fue de 20 a 70 anos, en el cual, se observé un
predominio relativamente joven coincidente con el estudio anterior. También
en el estudio de Ankita Goyal como en este estudio, mds de la mitad de los
profesionales reconocieron que el alto costo y la falta de conocimiento
suficiente son las principales barreras que inhiben a los profesionales de la
salud como a los pacientes buscar terapias con células madre dentales.

Con respecto al estudio, Evaluacion del conocimiento y la actitud hacia las
Células madre y sus implicaciones en Odontologia, entre los recién
graduados de las escuelas en Arabia Saudita readlizado por Alhadlag vy
colaboradores en el ano 2019, el género masculino obtuvo mayor
participacion a diferencia de este estudio, en el cual, el género femenino

fue predominante.

El estudio realizado por Das Chagas y colaboradores en el ano 2015, titulado
como Conocimiento sobre células madre entre los estudiantes de
Odontologia en la Universidad Federal de Santa Catarina, Brasil, el 48 % de
sus encuestados respondieron no conocer la clasificacion de las células
madre; difiiendo con este estudio, donde mds de la mitad refirid conocer
dicha clasificacion. Segun el origen y su potencial de diferenciacion, las
células madre se clasifican en términos generales como Células madre
embrionarias y Células madre adulta, a esta clasificacion, el 26,2 % de los
encuestados por das Chagas respondié esta clasificacion correctamente,
tfeniendo un porcentaje bajo a diferencia de este estudio, en el cual, el 51 %
de los participantes respondieron tal clasificacion de manera acertada. En

cuanto a las aplicaciones, en ambos estudios, un poco mds de la mitad
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refirid conocer el uso que se le da a las células madre en las distintas dreas
de la Medicina y Odontologia.

En Paraguay, a fravés Reinhart Comercial, existe el contacto del National
Dental Pulp Laboratory (NDPL), que ofrece guardar las células madre en sus
sedes en Estados Unidos y en Reino Unido, para utilizarlas luego en futuros
fratamientos medicos.

Tanto en los estudios citados anteriormente como en este estudio, existe una
actitud favorable en cuanto al uso de células madre dentales, pero la falta
de conocimiento acerca del tema es un factor importarte a contrarrestar. La
falta de participacion, informacidén y el tiempo fueron importantes
limitaciones para la realizacion de este frabagjo, factores que podrian ser
mejoradas en futuras lineas de investigacion. Se podria indagar sobre el
porcentaje de colegas que ya estdn realizando trabajos en células madre y
en que especialidad la aplican.

CONCLUSION

Por dltimo, se concluye, que el nivel de conocimiento sobre células madre
de los odontdlogos situados en la ciudad de Asuncidn es suficiente y las
actitudes hacia su utilizacidon son positivas. La poblaciéon estudiada resultd ser
joven y con predominio del género femenino, siendo el internet la principal
fuente de informacion. Un buen porcentaje de los odontélogos encuestados
conocen las aplicaciones bioldgicas de las células madre en la
regeneracion de tejidos. Sin embargo, adn quedan conflictos bioéticos,
religiosos y econdmicos; ademds, obstaculos técnicos por superar e
inferrogantes cientificas que resolver antes de empezar a utilizar las células

madre para aplicaciones terapéuticas de manera mas habitual.
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Con base a Ila bibliografia consultada, se puede afimar la
pluripotencialidad y eficacia de la ufilizacion de células madre en la
reparacion de tejidos. La evidencia confirma, a partir de estudios realizados
por distintos investigadores, que estas células pueden ser aplicadas en
distintos protocolos en especialidades de la Odontologia. Se debe seguir
tfrabajando en ese porcentaje de la poblacidn que no maneja el tema y sus
ventajas bioldgicas.
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RESUMEN

La salud bucal es en muchos casos el reflejo de la salud general del
individuo. Actualmente, inclusive en la poblacidn urbana, existen muchos
problemas de caries y enfermedades periodontales. Con el objetivo de
andlizar el estado de salud bucal de las mujeres privadas de su libertad, en
un centro penitenciario, se realizd esta investigacion. El estudio de caso es
descriptivo segun su alcance, con un enfoque cuantitativo y de corte
tfransversal. Como método de recogida de informacion se utilizd la técnica
de la encuesta, con su instrumento el cuestionario en forma de ficha clinica
dental. La poblacién enfocada es joven y la muestra quedd finalmente
conformada por 193 mujeres que accedieron a firmar un consentimiento
informado. Se realizd la revisidon bucal y las mismas participaron de charlas
de prevencidon. Este proyecto interdisciplinar estd dentro de las lineas de
prevencion en salud publica. Se pudo evidenciar un estado de salud bucal
deficiente y se pretende ampliar el programa a fin de seguir apoyando a

este grupo vulnerable y hasta olvidado de la sociedad.

Palabras clave: mujeres privadas de libertad, salud bucal, prevencion,
poblacién vulnerable.
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ABSTRACT

Oral health is in many cases a reflection of the general health of the
individual. Currently, even in the urban population, there are many problems
of tooth decay and periodontal diseases. In order to analyze the oral health
status of women deprived of their liberty in a penitentiary, this research was
carried out. The case study is descripfive according to its scope, with a
quantitative and cross-sectional approach. As a method of collecting
information, the survey tfechnique was used, with its insfrument the
questionnaire in the form of a dental clinical record. The target population is
young and the sample was finally made up of 200 women who agreed to
sign an informed consent. The oral examination was carried out and then
they participated in the prevention talks. This inferdisciplinary project is within
the lines of prevention in public health. It was possible to show a poor oral
health status and it is intfended to expand the program in order to continue
supporting this vulnerable group and even forgotten by society.

Keywords: women deprived of liberty, oral health, prevention, vulnerable
population.

INTRODUCCION

La persistencia de inequidades sociales se refleja en el estatus de la salud
bucal, la cual presenta diferencias en relacidon con la disponibilidad, |la
accesibilidad, la aceptabilidad y la calidad de los cuidados odontolégicos
de los individuos. Vera y Ruffinelli, afirman que no existe accesibilidad para el
cumplimiento de los derechos humanos y que se necesita mds inversidn en
recursos (1). Para Rueda, las desigualdades en el acceso a este tipo de
cuidados han impulsado el debate global, puesto que se manifiestan en
varios paises y grupos sociales, lo cual afecta directamente la calidad de
vida de la poblacién. Dado esto, los factores socioecondmicos influyen en el
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estatus clinico dental y en la calidad de vida de las personas, especialmente
las vulnerables como mujeres, adolescentes, adultos mayores y personas
privadas de su libertad. Esa problemdtica estd asociada al presupuesto de
los sistemas de salud, pues la provision de cuidados bucales se ve dificultada
por la baja disponibilidad presupuestaria para este tipo de servicio. Se debe
reconocer que los desafios de los servicios publicos de salud bucal
involucran tanto al Estado como a la destinacion de recursos, o cual debe

ser coherente con sus compromisos nacionales e infernacionales (2).

Las singulares caracteristicas del entorno penitenciario hacen necesario la
utilizacion de nuevas estrategias dirigidas fundamentalmente a la promocion
de la salud y a la prevencion de las enfermedades; incluyendo la salud
bucal. En un centro de reclusion en Medellin, SGnchez encontrd un alto
hacinamiento, bajo nivel educativo y hdbitos poco saludables; esto
predispone la aparicion de enfermedades (3). Las personas privadas de
libertad son susceptibles a la formacidon de caries e infecciones
periodontales debido a su misma reclusion y a la falta de conocimiento; ya
que, aungque cuentan con implementos de Ilimpieza, su higiene
complementaria no la realizan de buena manera (4). En su estudio Olga
Menaq, readlizado en el penal de mujeres de Costa Rica, realizd encuestas a
las reclusas quienes manifestaron que los profesionales odontdlogos no
cuentan con el equipo y materiales necesarios. La mayoria de las mujeres

tenian caries y necesitaban prdtesis dentales (5).

La caries dental y la enfermedad periodontal son patologias altamente
prevalentes, que constituyen un problema de salud publica mundial (6); y
pensamos, fambién constituyen uno de los principales problemas en la salud
bucal de las reclusas. El indice utilizado para medir el estado bucal es el
llamado cariados, perdidos, obturados en los dientes (CPOD) por sus siglas
en inglés, que resulta de la sumatoria de estas alteraciones (7). Entre sus
conclusiones, Silva y Ordinola afiiman, que existe una alta tasa de
prevalencia de gingivitis y caries en las internas del penal de Huancas de |la
ciudad de Chachapoyas en el Peru (8, 9).
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La implementacidn de intervenciones educativas en el contexto
penitenciario, confribuye a formar conductas positivas en salud bucal; lo
que trae beneficios en la salud general de la poblacidn y en un manejo
eficiente de los recursos (10). Narvdez nos dice, que las infernas que apelan
a su condicidn humana de superacion, desarrollan hdbitos saludables, unos
por motivacién personal y ofros como forma de mitigar sus dolencias e
incomodidades; esto genera bienestar integral, repercutiendo positivamente
en la posibilidad de reconstruir su proyecto de vida y mejorar su calidad de
vida (11). Si se despliegan estrategias oportunas, los centros de privacion de
libertad pueden constituirse por primera vez en |la vida de estas personas, en
una opcioén por la salud; con la adopcion de conductas saludables y |la
jerarquizacion de los controles en salud (12). Sin embargo, la salud no
constituye una prioridad institucional del Estado en paises en desarrollo,
como elemento a preservar, potenciar o fratar (13). Se necesitan mas
programas de educacion en salud oral para beneficiar y mejorar la salud de
las poblaciones vulnerables (14, 15). Por todo lo expuesto este tema fiene
singular importancia para la comunidad académica y nos preguntamos
¢,Cudl es el estado de salud bucal que presentan las mujeres privadas de su

libertad del centro penitenciario “El Buen Pastor™?

MATERIAL Y METODO

El grupo de participantes quedd conformado por 193 mujeres privadas de su
libertad, que al momento de la visita accedieron a participar y firmaron el
consentimiento informado. Fueron excluidos siete fichas segun los criterios de
exclusion. Las mismas fueron encuestadas e inspeccionadas por estudiantes

del ultimo ano de la carrera de Odontologia de la universidad del Norte.

La revision bucal se realizdé en el consultorio odontolégico del penal con el
apoyo de la odontdloga local y docentes tutores de la universidad, que
acompanaron el proyecto. Este estudio de caso descriptivo es de corte
fransversal, y tiene por objetivo indagar sobre el estado de salud bucal de las
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mujeres privadas de libertad. Ademds, describir ofros hallozgos a fin de
presentar datos Utiles para futuros proyectos de cooperacion y tratamiento

de rehabilitacion.

Se realizdé primeramente charlas de prevencion y capacitacion en la capilla
de la institucion; luego con un certificado de participacion se les habilitd
para la inspeccion bucal, previa firma de un consentimiento informado, en
el consultorio odontoldégico del penal. Ademds, a modo de motivacion, se
les entregd un kit de higiene con elementos para la limpieza dentaria vy

corporal.

El muestreo fue no probabilistico de casos consecutivos. El criterio de
inclusion, previa autorizacion de las autoridades, fue aquellas mujeres que se
presten voluntariamente a participar. Entre las preguntas hechas en varios
apartados, estaban temas como los datos sociodemogrdficos, el nivel de
educacioéon, y se anotd el indice CPO (cariados, perdidos y obturados).
Ademds, se revisd la mucosa bucal anotando hallozgos como Ulceras,
polipos, fistulas o manchas. Los datos de este trabagjo fueron reunidos
utilizando el programa Microsoft Excel Office 365, para el andlisis mediante

estadistica descriptiva.

Se mantuvo la confidencialidad de los datos. Los participantes fueron
informados acerca de los objetivos y alcances de la presente investigacion.
El estudio fue llevado a cabo siguiendo las normativas éticas internacionales
establecidas en la Declaracion Universal de Derechos Humanos (Naciones
Unidas), la Declaracidon Universal sobre Bioética y Derechos Humanos
(UNESCO), la Declaracion de Helsinki (AMM), y las Pautas Eticas
Infernacionales para la Investigacion Biomédica en Seres Humanos
(CIOMS/OMS).
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RESULTADQOS

La mayoria de las mujeres privadas de libertad son jovenes, de entre los 18 y
40 anos como se puede observar en la figura 1. De las 193 totales sdlo un 17
% supera los 50 anos de edad.

Edad

[18,25.3] (25.3.32.6] (32.6,39,9] (39.9.47.2] (47.2,54,5] (54.5,61,8] (61.8,69,1]

Figura 1. Distribucion de la edad de las mujeres privadas de libertad.

La mayoria de las mujeres provienen de ciudades fuera de la capital,
aungue un porcentaje considerable son del departamento central como
puede observarse en la figura 2.
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Figura 2. Distribucion de ciudades de donde provienen un alto porcentaje
de las mujeres privadas de libertad.

En la figura 3 se puede observar otras ciudades de donde provienen las
mujeres privadas de su libertad; incluso algunas ciudades del extranjero.
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Figura 3. Distribucion de otfras ciudades de donde provienen las mujeres
privadas de libertad.
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La mayoria de las mujeres encuestadas fiene una escasa formacion

educativa y se destaca que el 9 % no tiene ninguna formacion (figura 4).

Nivel de formacion educativa

¥ Ninguna formacion
M Primaria
® Secundaria

M Terciaria

Figura 4. Distribucion del nivel educativo las mujeres privadas de libertad.

La mayoria de las mujeres que accedieron a la inspeccidn clinica
presentaron caries, dientes perdidos y obturados (figura 5). También un buen
porcentaje de mujeres afirman fumar regularmente. Entre ofros hallazgos
existe un porcentaje de mujeres desdentadas totales y con torus palatino y
mandibular.
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Indice CPO- cariados,perdidos y
Obturados

® [ndice CPO regular
® [ndice CPO alto
¥ Indice CPO bajo

Figura 5. Distribucion del indice CPO encontrado en las mujeres privadas de
libertad.

En cuanto al estado periodontal, en general es malo; con presencia de
agrandamiento gingival, recesiones. Se pudo encontrar manchas en la
mucosa, ademads de Ulceras y fistulas. Esto se resume en la figura 6.

Estado periodontal

m Estado periodontal bueno ® Agrandamiento gingival y recesiones
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Figura 6. Distribucion del estado periodontal en las mujeres privadas de
libertad.

DISCUSION

El Buen Pastor es el Centro penitenciario destinado a la reclusion de las
mujeres que cometieron algun delito en el territorio nacional. El Estado debe
ser el encargado de velar por la salud de las mismas, y dentro de este
derecho de todo ciudadano se encuentra la Salud bucal; situacion que,
como en otros dmbitos de nuestro pais no funciona de manera eficaz. El
contexto de confinamiento o carcelaria tfrae como consecuencia, segun
estudios de otfros paises, como el de Sordi-Stock y colaboradores, un serio
deterioro de la salud bucal de las personas privadas de la libertad, debido
principalmente a la prohibicion de algunos utensilios de higiene oral por
medidas de seguridad, a la oposicidon del desplazamiento de prisioneras de
alta seguridad a hospitales. Solo en los casos de extrema necesidad las
reclusas pueden abandonar la prision, resulfando en complicaciones
bucodentales; ademds de la insuficiente financiacidn de programas de
prevencion y control de las enfermedades y afecciones bucodentales que

disminuyan la probabilidad de ocurrencia (6).

No existen datos precisos de la situacion de salud bucal de las reclusas del
Buen Pastor, por lo tanto, la atencidon que actualmente se les puede brindar
no es la mas efectiva en cuanto a prevencion y tratamiento de las
enfermedades buco dentales. Este estudio permite visualizar el estado de
salud bucal, para luego extender programas de prevencion y tratamiento
que puedan apoyar los programas estatales para ayudar a estos seres
humanos. El penal cuenta con profesionales odontélogos, pero no pueden
realizar procedimientos especializados por la falta de insumaos. En un estudio
realizado por Rebolledo y colaboradores, sobre el estado de salud bucal en

reclusas, mediante un examen clinico determinando el indice CPOD,
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encontraron que este grupo poblacional enfrenta condiciones de
discriminacion y vulnerabilidad inaceptables (9).

Rueda-Martinez constatd que la Declaracion de Liverpool se limita a referirse
al deber de asegurar programas de salud bucal, pero no considera la
obligacién de monitorear su implementacién y ejecucion. Esto desnuda la
vulnerabilidad de las acciones publicas especialmente en paises de
América Latina. También Vera y Ruffinelli, en su estudio sobre la accesibilidad
como condicion para el cumplimiento de los derechos humanos en mujeres
privadas de libertad en la Penitenciaria Casa del Buen Pastor en el ano 2017,
nos dice que no se cumplen los lineamientos en derechos humanos y que se
necesita mds inversion en recursos (1). Asi Rodriguez, 2015, en su estudio
sobre Caries e higiene oral en personas privadas de libertad del cenfro de
rehabilitacion social el Rodeo de la ciudad de Portovigjo;, encontrd un alto
indice de caries y problemas periodontales (4). Similares resultados
obtuvieron en el Perd, Silva y Ordinola, siendo las mds afectadas mujeres
jévenes de entre 30 y 35 anos de edad (8).

Un aspecto importante es también la educacion; esto ya fue senalado entre
sus conclusiones por Mena, ya que una gran parte de las mujeres privadas
de libertad solo tienen educaciéon primaria o ninguna, al igual que nuestros
halloazgos en este estudio (5). Acosta y colaboradores, en un estudio
cuasiexperimental en reclusos del Centro de Atencion al Joven Sancti
Spiritus, demostraron la efectividad del programa educativo al obtener
resultados satisfactorios en cuanto a la modificacion de los conocimientos y

practicas sobre salud bucodental en los reclusos (15).

Para Rocha y sus colaboradores, el concepto de prevencion ofrece nuevas
e ilimitadas perspectivas en el empoderamiento de las personas privadas de
la libertad; para avanzar en la garantia del derecho a la salud oral,
especialmente de poblaciones vulnerables (7, 17). La poblacidén de mujeres
privadas de libertad son un grupo de personas en estado de desproteccion;
los malos habitos, los estados fisioldgicos, la susceptibilidad genética,

incrementan el riesgo de desarrollar enfermedades orales y otras que
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amenazan la salud en general (14). Es necesario que las instituciones
privadas apoyen con programas de salud que puedan ayudar a este tipo

de instituciones penales a beneficio de estos seres humanos (16).

CONCLUSION

Al analizar el estado de salud bucal de las mujeres privadas de su libertad
del penal El Buen Pastor, se puede concluir que es deficiente. Existen muchas
mujeres con un alto indice CPOD, mal estado periodontal y con lesiones en
la mucosa bucal. La poblacidn en su mayoria es joven y con una pobre
educacion; existiendo algunas que no han ingresado al sistema educativo.

Una buena parte de la poblaciéon afirma tener el hdbito de fumar.

El propdsito ditfimo es fomentar la cultura de los derechos humanos por
medio del acceso a un conjunto de servicios y programas que favorezcan la
infegracion social de las mujeres privadas de libertad. Se necesita mucha
mMas inversion del estado y el apoyo de otras instituciones privadas, para
poder mejorar la situacion actual de este grupo vulnerable de la sociedad.
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AUTOMEDICACION DE
ESTUDIANTES DE ODONTOLOGIA
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RESUMEN

Intfroduccién: el consumo de medicamento sin prescripcion constituye un
fendmeno de prominente aumento generado por un sinndmero de factores
asociados a valores dominantes de la sociedad actual. Factores que
determinan multiples oportunidades en la disponibilidad indiscriminada para
el consumo de medicamentos, los cuales son dificiles de controlar dentro de
la poblacion. Objetivo: identificar los factores que influyen en la
automedicacién de los estudiantes de odonfologia. Metodologia: estudio
descriptivo, observacional de corfe transversal con muestreo no
probabilistico. La muestra consistid en 101 alumnos de Odontologia de la
Universidad del Norte. Filial Ciudad del Este. Para la recoleccidon de datos se
recurrio a la técnica de la encuesta y el instrumento utilizado fue un
cuestionario con preguntas cerradas. El andlisis de las muestras se realizd con
el programa SPSS. Resultados: |os resultados evidencian que el 89,1 % de los
estudiantes se automedican, observandose que el grupo femenino es el que
mMdas consume medicamentos sin prescripcion médica (63,40%), no obstante
un 92% manifestd conocer los riesgos de la automedicacion, un 49,50% no
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considera necesario acudir siempre al médico y un 82% refiere que si los
sinftomas persisten la accion a tomar es asistir al médico, resaltando que la
persona que mds recomienda los medicamentos es el farmacéutico (43%)
siendo los antigripales los medicamentos mds consumidos (49%). Los
encuestados consideran que pueden autodiagnosticarse y determinar Ia no
necesidad de acudir al médico (49.,50%). sin embargo, si persistieran los
sinfomas después de automedicarse asistiian al médico (82,2%), son los

factores identificados mads resaltantes.

Palabras claves: Automedicacion, factores, estudiantes de odontologia.

INTRODUCCION

La automedicacion es una prdctica bastante arraigada en la poblacion.
Implica el uso de productos medicinales sin prescripcidon médica con el fin
de ftratar sinfomas o enfermedades agudas o cronicas (1). Segun la
Organizacion Mundial de la Salud, el término automedicacion se refiere al
uso de productos medicinales por parte del paciente para tratar desérdenes
o sinfomas que éste reconoce o el uso intfermitente o continuado de una
medicacion prescrita por el médico, para enfermedades o sinfomas
recurrentes o cronicos (2). En América Latina y el Caribe se tienen politicas
farmacéuticas nacionales o politicas de medicamentos con objetivos
principales muy coincidentes con los propuestos por la OMS (3). En el
Paraguay existe una Resolucion N° 0576 fechada el 8 de octubre de 2018

donde se asienta la prohibicidn de antibidticos sin receta médica.

Existen varios factores ya sean personales, sociales, culturales que pueden
influir en la automedicacidn, entre ellos se pueden citar el sexo, el acceso a
un seguro, la facilidad de obtencidon de los medicamentos como asi también
la falta de tiempo para acudir al médico (4) En el siguiente estudio la
poblacion seleccionada estd conformada por estudiantes de odontologia
de la Universidad del Norte. Si bien no son conocedores de todos los grupos
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de farmacos utilizados en la medicina poseen ya algunos conocimientos
sobre 10s mismos, y en consecuencia muchos recurren a la automedicacion
sin considerar los riesgos que conlleva este comportamiento que genera
resultados adversos con el fiempo, como problemas renales,
cardiovasculares y gastrointestinales, ademdas el mal uso que puede
desembocar en la dependencia de los medicamentos. Ademds, su mismo
entorno académico les permite acceder a pares o docentes quienes les
proporcionan y confirman informaciéon frente a los sinftomas de forma mas
rapida al momento de acceder a tratamientos farmacéuticos para atender

la dolencia que les aqueje en el momento. (5)

Teniendo en cuenta lo anteriormente mencionado el objetivo de esta
investigacion es identificar los factores que influyen en la automedicaciéon de
estos estudiantes.

MATERIALES Y METODOS

El presente estudio se enmarca en el diseno no experimental con un
enfoque cuantitativo en un nivel descriptivo observacional de corte

transversal.

Poblacién y muestra

La poblacion comprende los estudiantes de odontologia de todos los cursos
de la Facultad de Medicina de la Universidad del Norte Filial Ciudad del Este.
La muestra es de 101 alumnos con edades comprendida entre 19 a 38 anos.
Para determinar el famano de dicha muestra se recurrid a la formula de
poblaciones finitas con un nivel de confiabilidad de 95% con un margen de
error de 5%.
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Criterios de inclusion

¢ Todos los alumnos matriculados en el momento del estudio.
e Alumnos que asisten regularmente a las clases virtuales.
e Estudiantes que se propusieron colaborar con el estudio.

Criterios de exclusidon

¢ Encuestas mal completadas.

Unidad de andlisis

Cada uno de los estudiantes de Odontologia de la Facultad de Medicina de
la Universidad del Norte. Filial Ciudad del Este.

Variables
Las variables estudiadas fueron:

e Sexo

¢ Tipos de medicamentos

e Frecuencia de consumo

¢ Razones del consumo

* Riesgos del consumo

e Persistencia de los sinfomas

Recoleccidon de la informacion

Se recurrid a la técnica de la encuesta con un cuestionario como
insfrumento el cual consta de preguntas cerradas. El cuestionario se aplicd
via online.

Procesamiento de datos

Los datos obtenidos fueron analizados utilizado una base de datos Excel y el
programa estadistico SPSS versidon 15. Los mismos son presentados en tablas y

graficos estadisticos con sus respectivas interpretaciones.
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RESULTADOS

Fueron encuestados 101 estudiantes. El rango de edad fue de 19-38 anos.

GRAFICO 1

Qué tipo de medicamentos consumes con
mayor frecuencia?

50,00% -—45,54%

45,00% - SReoR
40,00% -
35,00%
30,00%
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20,00% -
15,00% -+
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0,00% ) —d |} .

El fipo de medicamento que los estudiantes consumen con mayor
frecuencia son los anfigripales indicado por 46 estudiantes que constituyen
el 45,5 % de la muestra analizada, seguidos por los 44 estudiantes que
indicaron preferencia por los analgésicos que representan un 43,6 % de la
totalidad de la muestra, mientras que los ansioliticos y anticonceptivos fueron
senalados por 4 estudiantes en cada medicamento constituyendo el 4%
para cada medicamento, y por ultimo con menor frecuencia los antibidticos

senalados por 3 estudiantes que forman el 3% de la muestra (Grafico 1).
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GRAFICO 2
Con qué frecuencia has tomado

100 Medicacion sin prescripcion meédica?
80% -
60%
40%
20% - 9,90%

1%

Nunca A veces Siempre

Con respecto a la frecuencia con que ha tomado medicacidn sin
prescripcion médica, “a veces” es la respuesta con mayor frecuencia entre
los estudiantes elegida 90 veces que representa 89,1% de la muestra total,
seguidas por “siempre” como respuesta de 10 estudiantes que representan
el 9.9 % de la totalidad de la muestra y por ultimo solo un estudiante senala
“nunca” representada por 1% de la muestra (Grafico 2).

GRAFICO 3

Factor Razon: Por qué razon tomarias

60,00% megicamentos sin prescripcion médica?
50,00% -

40,00% 30,70%

30,00% -

e -
S - RIS WOLER  ASE 0 9

No crees que siempre No tienes tiempo para  No tienes seguro todas las anteriores
sea necesario ir al médico médico
consultar al médico

La razdn de por qué tomaria medicacion sin prescripcion médica, 50
estudiantes indicaron que “"no es necesario siempre consultar al médico”
representando un 49, 5 % de la muestra, seguido por la razén de “no tener

fiempo para ir al médico” senalado por 31 estudiantes que constituyen el
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30,7 % de la totalidad de la muestra, mientras que 12 estudiantes indicaron
como respuesta “todas las antferiores” que es un mezcla de razones que
representa el 11,9 % y por ultfimo 8 estudiantes manifestaron que “no tienen
seguro meédico” representando el 7,9 del total de la muestra (Grafico 3).

GRAFICO 4

Si luego de tomar un medicamento
sin receta, persistirieran los sintomas
de la enfermedad, écomo actuarias?
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médico dosis medicacion

93 estudiantes indicaron que conocen |0s riesgos que representa consumir
medicamentos sin control médico lo que representa el 92,1 % de la muestra,
mientras que 8 estudiantes manifestaron nNno conocer dichos riesgos
constitfuyendo el 79 % de la muestra concreta de investigacion. Con
respecto al si luego de tomar un medicamento sin receta persisten los
sinftomas ;Como actuarias? la respuesta mayoritaria de 83 estudiantes fue la
asistir al médico con porcentgje de 82,2 % de la muestra, mientras que 15
estudiantes fomarian ofra medicacion representado en un 14,9 % de la
totalidad de la muestra y por udltimo 3 estudiantes aumentarian la dosis

representando el 3 % (Grdafico 4).

La mayoria de los estudiantes que se automedican son mujeres, 64 que
representa un 63,4 %, mientras que 37 hombres representan un 36,6 % de la
muestra analizada.
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DISCUSION

La automedicacidén ha ido en creciente aumento como una acciéon
voluntaria que conlleva serios riesgos No solo por los efectos sino fambién por
enmascarar sinftomas de la enfermedad, la dilatacidon de la misma, y puede
resultar adn mas peligroso en personas con un organismo vulnerable a
cualquier tipo de fdrmacos, pudiendo fraer consecuencias a mediano y
largo plazo. Su prdctica tiene una alta prevalencia dentro del colectivo
universitario.

En cuanto a la frecuencia de automedicacion de los estudiantes de
odontologia se tiene que el 89,1 % lo realiza a veces mientras que siempre
2.9 % y nunca 1 %. La frecuencia de automedicacion encontrada en este
estudio fue bastante mayor que el estudio de “Factores que influyen en la
automedicacion de los estudiantes de la facultad de ciencias de Ia salud de

la universidad Néstor Cdaceres Veldzquez, Juliaca. Perd” realizado por Munoz
y Munoz en 2014 (6) con una prevalencia de 63%.

Con respecto a la razén porque se automedican los resultados obtenidos
fueron de 49, 5% aludiendo que no es necesario siempre consultar con el
meédico. Este resultado es mds alto que la hallada en estudios similares como
"Caracteristicas de los alumnos con Automedicacion en las facultades de
medicina humana de la Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo y Universidad
San Martin de Porres filial norte, 2017”. Perd. (7) donde el 36,6 % refiere que

los sinfomas eran leves como para acudir al médico.

Los estudiantes de odontologia consumen un 45,5 % de antigripales, 43.6 %
de analgésicos y un 4 % de ansioliticos y antibidticos, estos resultados difieren
con el estudio realizado en 2011-2012 con estudiantes de enfermeria de la
Universidad Nacional San Luis Gonzaga del departamento de ICA (8) donde
los analgésicos y antiinflamatorios ocupan los primeros lugares con una
prevalencia de 75 %.

Puede destacarse la leve prevalencia del uso de los antigripales sobre |os
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analgésicos considerando que es mds frecuente los sinftomas dolorosos que
los estados gripales.

En cuanto al sexo se ha evidenciado un mayor porcentgje de
automedicacion en las mujeres con un 63.4 % que diverge en 56,8 % con el
estudio titulado “Automedicacion en pacientes en urgencias de un centro

de atencidn primaria” realizado por Muhana 2013. (9)

Los resultados de este estudio muestran una mayor frecuencia en cuanto a
las acciones ante la persistencia de los sinfomas de asistir al médico con un
822% frente a 433% encontrada en el estudio. “Pafrones de
automedicacion y factores influyentes en estudiantes de medicina”
realizado por Ayala Ny Col en 2020 de la Universidad Nacional de Asuncion.
Universidad Privada del Este. Asuncion. (10)

Con los estudios enconfrados se ha visto que en gran parte de
Latinoamérica la automedicacion es una prdctica bastante frecuente entre
los estudiantes universitarios y en especial aquellos que estdan ligados al drea
de la salud; en algunos paises menos y en ofros mas, pero si ocurre en todos.
Involucrando varios factores, como los socioecondmicos, culturales vy
personales. Teniendo como fuente de informacién para decidir fomar un

medicamento sin receta médica a familiares, amigos y farmacéuticos.

CONCLUSIONES

La automedicacion es un problema de salud publica y se halla muy
arraigada en el ambiente universitario lo que resulta de gran preocupacion
por los riesgos que conllevan estas acciones. Un porcentaje considerable de

estudiantes de automedican siendo mas frecuente en las mujeres.
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También se evidencid que la razén principal por la que los estudiantes se
automedican es porgue Nno siempre creen que sea necesario visitar al
médico, debido a la falta de tiempo para consultar. Siendo una prdctica
gjercida sin responsabilidad aun cuando conocen los riesgos que implica

consumir medicamentos sin prescripcion medica.

La facilidad al acceso de los farmacos en las farmacias por ser muchos de
venta libre y el convencimiento de que el farmacéutico puede
proporcionarle los mismos conocimientos y cuidados que un médico, se ha
podido comprobar que los estudiantes de odontologia confian en los
farmacéuticos como prescriptores de medicamentos por los que las
principales fuentes de adquisicion fueron las farmacias todas esto son causas
para el consumo sin control médico. El resultado de las encuestas en este
aspecto tuvo un porcentaje bastante elevado.

Los estudiantes universitarios de salud poseen la creencia de que el
conocimiento y contacto que tienen con los medicamentos le dan la
facultad de automedicarse sin peligro y si bien manifiestan conocer los
riesgos Nno dimensionan realmente las consecuencias que ocasionan y los
efectos colaterales que originan su ingesta sin el seguimiento de un
profesional médico.

Demostrdndose que el tipo de medicamento mdas consumido son los
antigripales, seguido por los analgésicos y ansioliticos, este dltimo en un
minimo porcentgje; mientras que se pudo constatar que el consumo de
antibidticos es bastante bajo o que podria atribuirse a la prohibicion de

expendio de este fGrmaco sin receta médica.

Por constituir un problema de salud publica y debido a la elevada
automedicacion dentro del dmbito universitario se considera menester dirigir
los esfuerzos a una educacidn que proporcione Mmayor conciencia en este

colectivo.
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RESUMEN

El agua subterrdnea proveniente de pozos interactua y se ve afectada por
diversos elementos ambientales, como son las aguas de la superficie filfradas
a fravés de la tierra, numerosos componentes del suelo, aguas residuales,
enfre otros. El consumo de las mismas sin un previo tratamiento manifiesta un
riesgo para la salud, debido a que los factores externos influyen en la
calidad fisicoquimica, microbiolégica y parasitoldégica del agua. El trabajo
investigativo buscd determinar los tipos de pardsitos intestinales de 1os pozos
de agua y de los pobladores de zonas rurales y urbanas del distrito de
Natalio, departamento de Itapla durante el periodo de marzo a mayo del
2020, mediante una investigacion mixta de tipo descriptivo, exploratorio y de
cardcter prospectivo. El método utilizado para la analitica de heces fue
mediante el coproparasitolégico seriado directo y tamizado, y para la
analitica del agua los métodos de flotacion y sedimentacion. Se analizaron
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20 muestras de pobladores del drea rural y 16 del drea urbana, donde se
obtuvo como resultado 7 pobladores del drea rural con presencia de
protozoos intestinales, 5 presentaron formas vacuoladas de Blastocystis
hominis y 2, quistes de Giardia lamblia, mientras que ningun poblador del
drea urbana presentd presencia de pardsitos. En cuanto al andlisis de los
pozos, de los 10 pozos analizados, 1 pozo de agua evidencid presencia de
quistes de Giardia lamblia, en concordancia con el dueho del pozo que

también presentd el mismo protozoo en materia fecal.

Palabras claves: pardsitos intestinales, agua de pozo, coproparasitoldégico

seriado directo,famizado, flotacidn, sedimentacidn.

INTRODUCCION

Las parasitosis intestinales presentan amplia distribucion geogrdfica, afectan
a mds de un tercio de la poblaciéon mundial. Las infecciones causadas por
pardsitos intestinales aquejan la salud general del individuo portador, ya que
los agentes patdgenos privan al organismo de una correcta absorcion de

nufrientes y causan lesiones en el tfodo el tracto intestinal (1).

El agua subterrdnea proveniente de pozos interactua y se ve afectada por
diversos elementos ambientales, como son las aguas de la superficie filfradas
a fravés de la tierra, numerosos componentes del suelo, aguas residuales,
entfre otros. El consumo de las mismas sin un previo tratamiento manifiesta un
riesgo para la salud, debido a que los factores externos influyen en la

calidad fisicoquimica, microbioldgica y parasitolégica del agua.

Las enfermedades gastrointestinales ocasionadas por pardsitos intestinales
muestran gran prevalencia, principalmente en paises con climas fropicales y
subtropicales. En las localidades con carencia en el saneamiento ambiental
y en el abastecimiento de agua potable, el agua constituye un vehiculo de
fransmisidon para los pardsitos intestinales (3).
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El consumo de agua proveniente de pozos, sin previo tratamiento de
potabilizacién, se encuentra muy relacionado a las enfermedades
parasitarias. La gravedad de la enfermedad es muy variable y depende en
gran parte de la susceptibilidad del portador. (2)

El frabajo de investigacion presenta como objetivo general determinar los
fipos de pardsitos intestinales de los pozos de agua y de los pobladores de
zonas rurales y urbanas del distrito de Natalio, departamento de Itapda
durante el periodo de marzo a mayo del 2020, basdndose en los siguientes
objetivos especificos: Identificar los tipos de pardsitos intestinales en muestras
de heces de los pobladores, a través de los métodos coproparasitoldégico
seriado tamizado y con observacion directa. Detallar los tipos de pardsitos
infestinales en muestras de agua de pozos de los pobladores, a fravés de los
métodos de flotacidn y sedimentacion. Relacionar los tipos de pardsitos
intfestinales hallados en los pobladores, con relacion a los tipos de pardsitos
infestinales encontrados en las muestras de agua de los pozos e ldentificar
los factores que intervienen para la presencia de pardsitos intestinales en los

pobladores y sus respectivos pozos de agua.

Tanfo en las muestras de heces, como en las muestras de agua, se utilizaron
dos métodos para ampliar la posibilidad del hallozgo de contaminantes
parasitarios. Los métodos utilizados para el procesamiento de las muestras de
heces fueron el Coproparasitoldgico seriado directo y tamizado. Por otra
parte, para las muestras de agua de los pozos fueron utilizados el método

faust o de flotacién con Sulfato de Zinc y el método de sedimentacion.

En base a todo lo expuesto surge la siguiente pregunta de investigacion
L, Qué especies de pardsitos se encuentran en los pobladores de dreas

urbanas y rurales y en sus pozos de agua?
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MATERIAL Y METODOS

Diseno del estudio

Segun el nivel de profundidad del conocimiento, el estudio fue descriptivo,
exploratorio. De acuerdo a la amplitud con respecto al proceso de
desarrollo, el estudio fue de corte tfransversal y de cardcter prospectivo. Se

usd un enfoque mixto (cualitativo-cuantitativo).

El tipo de muestreo es probabilistico por medio del sistema aleatorio simple y
el universo en estudio fue constituido por 36 pobladores, de los cuales, 20
pobladores pertenecientes al area rural y 6 pozos de agua; 16 pobladores
del drea urbana y 4 pozos de agua, en el Distrito de Natalio, Departamento
de Itapua, en los meses de marzo a mayo del 2020.

El método utfiizado para la analitica de heces fue mediante el
coproparasitolégico seriado directo y tamizado, y para la analitica del agua
los métodos de flotaciéon y sedimentacion.

Consideraciones éticas

Se resguarda una estricta privacidad de los datos personales de los
pacientes en estudio. Los resultados obtenidos fueron enftregados a cada
paciente. La aceptacion de los pacientes a participar en el estudio fue
solicitada de manera escrita y verbal.
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RESULTADOS

Tabla 1.

Area Area

rural urbana Frecuencia Porcentual
Especies de pardsitos (n=20) (n=16) (n=36) (%)
Formas vacuoladas de 5 0 5 14%
Blastocystis hominis
Quistes de Giardia 2 0 2 6%
lamblia
Sin observacién de 13 16 29 80%
pardsitos intestinales
Total 7 0 100%

Fueron seleccionados pobladores que contaban con pozos de agua en
zonas rurales y urbanas. Se readlizd analitica a través del método
coproparasitoldgico seriado obteniendo como resultado 5 pobladores (14%)
del darea rural con presencia de formas vacuoladas de Blastocystis hominis, y
2 pobladores (6%), con presencia de quistes Giardia lamblia. No se
identificaron pardsitos en las muestras de los pobladores del area urbana.

Tabla 2.

Pobladores del drea Especie de Método Método

rural (n=7) pardsitos directo tamizado

5 pobladores Blastocystis 5 (70%) 5 (70%)
hominis

2 pobladores Giardia lamblia 1 (15%) 2 (30%)
No se observd 1 (15%)
pardsitos

Total 6 (100%) 7 (100%)
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Con respecto a las muestras de los pobladores en los que se hallaron
pardsitos intestinales, 5 muestras (70%) con formas vacuoladas de Blastocystis
hominis se observaron por ambos métodos utilizados. En tanto que, los 2
quistes de Giardia lamblia correspondiente al 30% , solo fue observado por el
método de coproparasitolégico con tamizado, no asi con el método de
coproparasitoldgico directo, con el que sélo se halld quistes de Giardia
lamblia en 1 (15%) muestra.

Tabla 3.
Pozos del
drea
Método de Pozos del area urbana Frecuencia Porcentual
andlisis del agua rural (n=6) (n=4) (n=10) (%)
Sedimentacion |dentificacion de O 1 10%
Giardia lamblia
en 1 pozo
Flotacion |dentificacion de 0O
Giardia lamblia
en 1 pozo
Sin identificacion 5 4 9 Q0%
de pardsitos
infestinales
Total 6 4 10 100%

En cuanto a los 10 pozos de agua del area rural y urbana, se han realizado
andlisis de agua por los dos métodos. En las muestras de agua
pertenecientes a los pozos drea urbana no se encontraron pardsitos, en
tfanto que en aguas de pozos del drea rural se halld el pardsito Giardia

lamblia en T (10%) pozo por ambos métodos.
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Tabla 4.
Muestras de Muestras de
Especies de pardsitos heces agua
Formas Vacuoladas de Blastocystis 5 0
hominis
Quistes de Giardia lamblia 2 1
Total 7 1

En cuanto a los pardsitos intestinales hallados en muestras de heces y la
relacion con sus pozos de agua, se hallaron pardsitos de Giardia lamblia en
las muestras de heces de 1 paciente, asi también se hallaron pardsitos

correspondientes a la misma especie en las muestras de agua de su pozo.

Tabla 5.

Proceso de potabilizacion Pozos drea Pozos drea Porcentual
de los pozos rural (n=6) urbana (n=4) (%)

Cloro 1 2 30%

Filtro 0 2 20%
Ebullicion 1 0 10%

No se redliza 4 0 40%

Total 6 4 100%

En cuanto a los resultados obtenidos respecto al tratamiento que realizan los
pobladores al pozo de su vivienda, cabe resaltar que el area rural se hallaron
6 pozos y en el area urbana 4 pozos. Una familia propietaria de 1 pozo del
area rural respondidé que trata el agua con cloro, otra familia del mismo
Barrio respondid que trata el agua de pozo con procesos de ebullicion para
su consumo. En el drea urbana 2 familias respondieron tratar con cloro sus

aguas de pozo, y 2 familias afirmaron contar con filtros.
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Tabla 6.
Usos de Pobladores Pobladores Frecuencia Porcentual
agua de area rural drea urbana de las delas
pozo (n=20) (n=16) marcas marcas
Consumo 20 13 33 92%
Limpieza 20 16 36 100%
Consumo 20 13 33 92%
de
animales
Riego % 4 13 3%

Respecto a los pobladores que conforman la muestra correspondiente de
ambos barrios, sobre la utilizacion del agua se obtuvo los siguientes datos, 20
respuestas 0 marcas de la zona rural utilizan el agua para consumo, las
MisMas proporciones se obtuvo de respuestas para limpieza y consumo de
animales. En tanto que en el Barrio de la zona urbana se obtuvo respuestas

que ufilizan el agua para limpieza y consumo.

DISCUSION

Cardozo G y col. en el 201/, en el frabgjo denominado Factores
predisponentes y consecuencias de la parasitosis infestinal en escolares
paraguayos, se estudiaron a 184 escolares, observandose mayor frecuencia
de monoparasitosis (27,2%), y menor frecuencia (6%) a helmintos. Quistes de
Giardia lamblia (35,3%) seguido por formas vacuoladas de Blastocystis
hominis (33,7%) fueron los mds frecuentes. Hymenolepis nana (6%) fue la

dnica especie de helminto encontrada.
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En concordancia con el trabajo redlizado, todos los pardsitos intestinales
hallados en las muestras de heces y de agua de pozo del drea urbana y
rural pertenecen a la clasificacion de protozoos, donde se encontraron de
las 20 muestras de la zona rural, formas vacuolas de Blastocysis hominis en un
14% y quistes de Giardia lamblia en un 6 %. En cambio, no se hallaron
helmintos en la zona rural ni urbana. Los protozoos se hallan en mayor
proporcidon en el agua debido a que resisten al ambiente mediante sus
formas quisticas, que les proporcionan resistencia a temperaturas mas

extremas, asi fambién los cambios en la composicidon quimica y el pH.

El tfrabajo de Pajuelo Camacho D. y col. en el 2019 denominado Aplicacion
de la técnica de sedimentacion espontdnea en tubo en el diagndstico de
pardsitos intestinales, buscaron describir un nuevo método de concentracion
simple, de bagjo costo y de alta sensibilidad en el diagndstico de pardsitos
infestinales. La técnica de sedimentacion espontdnea en tubo fue aplicada
a 108 muestras fecales en pacientes del Hospital de Emergencias
Pedidtricas, Perd. La sedimentacidn espontdnea mostrd un mayor
rendimiento (60.9%) en comparacion con el examen directo (23.2%) y la
técnica de flotacion con sulfato de zinc (25.9%) y fue mas eficiente en la
deteccidon de quistes de protozoos y huevos de helmintos intestinales. Por 1o
tanto, la técnica de sedimentacion espontdnea en tubo confirmd ser un
método de concentracidn de alto rendimiento y se convirtid en una

alternativa aplicable en paises en desarrollo.

En cuanto al frabagjo redlizado, los métodos de flotacion y sedimentacion
fueron aplicados a 10 muestras de agua de pozo de los pobladores de la
zona rural y urbana. En las muestras de agua pertenecientes a los pozos del
area urbana no se encontraron pardsitos, en tanto que en el darea rural se
hallé el pardsito Giardia lamblia en 1 (10%) pozo por ambos métodos. Para el
andlisis de las muestras de materia fecal en los pobladores, se utilizaron las
técnicas de coproparasitologico seriado directo y tamizado, de los cuales 5
(70%) pardsitos de la especie Blastocystis hominis se observaron por ambos

métodos utilizados. En tanto que por el método de coproparasitoldégico con
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tfamizado se observd pardsitos de Giardia lamblia en 2 (30%) muestras, no asi
con el método de coproparasitoldgico directo, con el que sdlo se halld
pardsitos de Giardia lamblia en 1 (15%) muestra. La técnica del tamizado
permite asegurar que las muestras se disuelvan por completo, para un
andlisis homogéneo de la muestra y no sélo una parte de ella, como lo es, la
técnica directa.

Romero Zapata, C. y col (2019) en el trabagjo titulado “Determinaciéon de
pardsitos intestinales humanos en vehiculos hidricos, San  Andrés.
Chimborazo, indicaron que diversos factores intervienen en la presencia de
pardsitos en las aguas de pozos, los pardsitos intestinales se transmiten por
contaminacién del ambiente. Si las heces no se eliminan de manera
adecuada, los quistes y huevos de los pardsitos intestinales quedan en el
ambiente y contaminan las fuentes de agua. Las elevadas prevalencias de
las parasitosis, son reflejo de las condiciones de saneamiento ambiental y
hdbitos higiénicos personales y comunitarios.

Cardozo, G. y col. (2017), en Paraguay, establecieron que la prevalencia de
las parasitosis intestinales depende no solo de las caracteristicas de los
agentes parasitarios, sino también se encuentra ampliamente influenciada
por factores externos, ambientales, demogrdficos, culturales, sociales y
econdmicos. El 22,6% de la poblacion paraguaya es catalogada en
sifuacidn de pobreza, la falta de recursos impide contar con servicios
necesarios como la disposicion correcta de agua potable entre otros. El area
geogrdfica y las condiciones ambientales influyen de forma directa en la
presencia de pardsitos.

El tfrabajo investigativo tommd como muestra a pobladores de zonas rurales y
urbanas que cuentan con pozos de agua y utilizan la misma para su
consumo, y dichas aguas no contaban con tratamientos ni controles
microbioldégicos y quimicos. Los factores ambientales externos propicios para
la transmision de los pardsitos fueron: la tenencia de letrinas sanitarias, en el

area rural el 100% y en drea urbana 40%, la ubicacion de los pozos de agua,
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en el patio (30%), campo (20%) y dentro de la casa (10%) y el consumo de
agua sin sanitizar (40%)

El agua proveniente de pozos se encuentra influenciada constantemente
por fuentes externas, por Io que su composicion es amenazada por diversos
contaminantes. EI consumo de las mismas debe darse tras estudios y
fratamientos de potabilizacion, debido a que el agua es un vehiculo
importante de agentes patdgenos causales de diversas enfermedades en
los seres humanos. El distrito de Natalio presenta en mayor proporcion areas
rurales, existiendo un aumento poblacional, pero el sistetna de agua potable
de la junta de saneamiento no cuenta con la capacidad ni infraestructura
de otforgar servicio a toda la poblacidén rural, por lo tanto, cuentan con
pozos de agua, arroyos o tfajamares para dar los distintos usos como el de
consumo. Al ser encuestados dichos pobladores fue posible apreciar que lo
mAs importante para ellos es contar con el agua de pozo, pero no asi la
calidad de dicha agua, asumen que la profundidad del pozo dard aguas
optimas y no contaminadas, sin embargo, fueron evidenciados los factores
externos como las letrinas sanitarias, los animales de cria y mascotas y la falta
de fratamiento adecuado de agua puede sumarse para la presencia de

pardsitos intestinales.
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RESUMEN

La gastritis es una enfermedad inflamatoria, aguda o crénica, que afecta el
revestimiento del estdbmago o la mucosa, una de sus principales causas es la
infeccion por la bacteria Helicobacter pylori, en el presente trabajo se tuvo
como objetivo determinar la prevalencia de dicha bacteria a través del
dosaje de anticuerpos en sangre y deteccidon de anfigenos en heces en
pacientes diagnosticados con gastritis que acuden al drea de
gastroenterologia de un Centro Asistencial de Referencia de la ciudad de
Encarnacidon, departamento de Itapua, durante el periodo de setiembre a
diciembre del 2020. La muestra estuvo integrada por 77 pacientes de ambos
sexos, de 18 a 75 anos, y los ensayos utilizados fueron inmunocromatografia y
enzimoinmunoandlisis para deteccidon de antigenos y anficuerpos
respectivamente. Del total de los pacientes en estudio, 26 de ellos resultaron
positivos para H. pylori, hubo predominio del sexo femenino (69.2%). La
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poblacion joven (18 a 28 anos) fue la que presentd mayor porcentaje (38,5%)
de infecciones por dicha bacteria. Un 13% resultd positivo a los anfigenos en
materia fecal y un 28,6% en suero al determinar anticuerpos contra el

patdgeno.

Palabras claves: Gastritis, Helicobacter pylori, antigenos, anticuerpos,

inmunocromatografia, enzimoinmunoandlisis.

ABSTRACT

Gastritis is an inflasnmatory disease, acute or chronic, that affects the lining of
the stonach or mucous membrane, one of its main causes is infection by the
bacterium Helicobacter pylori, in the present work the purpose was to
determine the prevalence of the bacterium by the measurement of
antibodies in blood and detection of antigens in feces in patients diagnosed
with gastritis who attend the gastroenterology area of a Reference Assistance
Center of the city of Encarnacidon, department of Itapua, during the period
from September to December 2020. The samples consisted of 77 patients of
both sexes, aged 18 to 75 vyears, and the fests used were
immunochromatography and enzyme inmunoassays for the detection of
antigens and antibodies, respectively. Of the total population under study, 26
of them had positive results for H. pylori infection, there was a predominance
of females (69.2%). The young population (18 to 28 years old) was the one
that presented the highest percentage (38.5%) of infections. 13% were
positive for antigens in feces and 28.6% in serum when determining

antibodies against the pathogen.

Keywords: Helicobacter pylori, gastritis, antigens, antibodies,

chromatographic and inmunoenzymatic inmunoassay.
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INTRODUCCION

La infeccion por la bacteria Helicobacter pylori (H.pylori) suele persistir
durante toda la vida, considerando que se aferran a la mucosa que reviste
el estbmago donde ird creciendo, la misma tiene una capacidad de
producir amoniaco que le ayuda a protegerse de la acidez de los jugos
gastricos (Martinez Alvarez, 2017). Su proliferacion estd relacionada con el
cuidado y la higiene, por lo que es necesario atender dichos factores

externos a modo de erradicarla (Bach & Puno, 2020).

Dentro de la poblacion adulta la prevalencia del H. pylori se encuentra entre
30% a 80% a nivel mundial (Herrdez Lopez, 2018), produciendo una
inflamacion en el estbmago que puede provocar una gastritis cronica en la
mayor parte de las personas infectadas, en otras ocasiones puede generar
gasstritis erosiva, Ulcera péptica y fueron evidenciados algunos casos de
cdncer de estobmago (Morcillo Munoz, Otero Regino, & Gémez Zuleta, 2018;
Schulz, Schutte, Mayerle, & Malfertheiner, 2019), la deteccidn de la misma es
relevante para identificar el agente causante de gastritis en el paciente y
recibir una terapéutica adecuada.

La incidencia en paises en via de desarrollo oscila entre un 40 a 80%, siendo
la misma superior al establecido en los paises desarrollados (Herndndez,
2019). En tanto que, en América del Sur, las infecciones por H. pylori llegaron
a afectar a un 70 a 90% de la poblacion, la prevalencia de la misma, varia
segun la etnia, raza, edad, factor socioecondmico (Bach & Puno, 2020). La
prevalencia va en aumento segun la edad, aunque Ultimamente se ha
descrito que también afecta a la poblacidn joven, lo cual estd relacionado

con el aumento de los factores de riesgo en la actualidad (Angds, 2016).

En cuanto al sexo, no se concreta si tiene importancia a la hora de
considerarlo como un factor que predispone a la enfermedad, algunos
tfrabajos concluyen que el sexo masculino es el mas afectado (Mejia, Vera, &
Huiza-Espinoza, 2016), y ofros que es ligeramente mds alto en las féminas
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(Azer & Akhondi, 2020).

Antecedentes patoldgicos familiares de gastritis, asi como enfermedades
autoinmunes implican hasta cinco veces mayor riesgo de producir gastritis,
en relacion a pacientes sin patologia de base y sin antecedentes familiares
(Rodriguez Ramos, Boffill Corrales, Rodriguez Soria, Losada Guerra, & Socias
Barrientos, 2019). Entre los sinfomas mds frecuentes se encuentran el dolor
abdominal, el reflujo gdstrico, acidez, pesadez, indigestion y ocasionalmente
eructos y sangre en heces (Redaccion, 2018; Pruthi, Picco, & Rajan, 2020;
Vyas, 2020).

En cuanto a los mecanismos de tfransmision de la bacteria, la via fecal-oral
es la mds frecuente, es decir, el consumo de alimentos o aguas
contaminadas, seguido de la transmisidn oral-oral ya que la bacteria se
puede asentar en las caries de los dientes. (Huerta, 2018; Bach & Puno, 2020;
Pérez, 2018).

Los mecanismos de diagndstico pueden ser directos o indirectos, el primero
consiste en la deteccidn de la bacteria, es agresivo por lo que también se los
denomina invasivos, y la segunda detecta las caracteristicas de la bacteriq,
Nno es agresivo ni invasivo, entre estos se encuentran la deteccion de
antigeno en heces y anticuerpos en suero (Frias Ordonez & Otero Regino,
2017; Sudrez Rodriguez, 2018; Aguilera-Matos, 2019).

El estGndar de oro es la biopsia gdstrica que es un método invasivo, pero en
la actualidad se busca utilizar las no invasivas para disminuir las molestias en
los pacientes, las mismas tienen una sensibilidad y especificidad de 98, 2% y
@8, 4% respectivamente (Biotec S.L, 2018).
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MATERIAL Y METODO

Estudio explicativo prospectivo de corte transversal de enfoque mixto con un
total de 77 pacientes que asistieron al Centro Asistencial de Encarnacion en
el periodo de setiembre a diciembre del ano 2020 y fueron previamente
diagnosticados con gastritis. Se incluyeron pacientes de 18 a 78 anos, de
ambos sexos. Fueron excluidos los pacientes que no aportaron ambas
muestras solicitadas, es decir sangre y materia fecal. Se realizd una encuesta
cerrada conjuntamente con la determinacidn de antigenos por

inmunocromatografia y de anticuerpos por el método de ELISA.

Recoleccion de datos

Tras la autorizacidon y consentimiento de los pacientes, se obtuvieron las
muestras de sangre por flebotomia en el laboratorio de la Universidad del
Norte, donde también eran procesadas las materias fecales por
inmunocromatografia para la deteccidon de antigenos de H. pylori, y
mediante centrifugacion a 2500 rom eran separados los sueros para poder
ser procesados por el método de ELISA en el laboratorio del centro
asistencial de Encarnacion. Los resultados fueron emitidos a los pacientes y a

los doctores de forma digital con la validacion de una bioquimica.

Anadlisis estadistico

Se elabordé una planilla con los datos de las encuestas y los resultados
obtenidos en las pruebas bioquimicas. Los andlisis estadisticos se realizaron
con el soffware de hojas de cdiculo Excel. Se calcularon frecuencias
absolutas y porcentgjes para las variables analizadas, y tablas de
contingencia entre las variables de interés.
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Consideraciones éticas

En todo momento se preservd Ila confidencialidod de los datos
proporcionados por los pacientes que conformaron parte de la muestra. Se
les solicito de forma escrita y verbal su consentimiento para formar parte del
frabajo investigativo, se les explicd que los datos obtenidos solo tendrdn fines
académicos y que si decidieran abandonar el estudio lo pueden hacer sin
repercusion alguna.

RESULTADOS

Considerando ambas metodologias, del total de pacientes el 33.,7% (26)
resultaron positivos para H. pylori, mostrando una mayor prevalencia el sexo
femenino (Tabla 1). Es importante destacar que la poblacién femenina fue la
que mads concurrid a las consultas y abarcd el mayor porcentaje de la

muestra total.

Tabla 1. Pacientes con resultados positivos de antfigenos y/o anticuerpos

para H. pylori, segun sexo (N=26)

Sexo Cantidad de positivos Porcentual (%)
Femenino 18 69.2 %
Masculino 8 30.8 %

El rango etario con mayor prevalencia de infeccién por H. pylori fue de 18-28
anos, en la Tabla 2 se muestran las frecuencias para los diferentes rangos
etarios. Se puede observar que la poblacidn menor a 48 anos presenta la

mayor frecuencia de infeccién por H. pylori.
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Tabla 2. Casos positivos contra H. pylori segun edad

Pacientes (n=26)
10

3

Rango etario
18 - 28
29 - 38
39 -48
49 - 58
59 - 68

69-7/8

Nolscher Hein et al.

Porcentual (%)
38.5 %

11.5%

19.2 %

7.7 %

19.2 %

3.9 %

En cuanto a la sinfomatologia, la mayoria de los pacientes menciond

padecer de acidez, reflujo y dolor abdominal, el porcentgje de pacientes y

sinfomas presentes en cada uno se presenta en la Tabla 3.

Tabla 3. Sinfomas de pacientes infectados con H. pylori

Sintomas

Acidez

Reflujo

Dolor abdominal
Eructos

Pesadez

Hinchazdén

Pacientes (n=26)
23
22
21
19
19
16

Porcentaje (%)
88.5 %

84.6 %

80.8 %

73.1 %

73.1%

61.5%

La distribucidn de los resultados de los pacientes obtenidos a partir de

ambos métodos, es decir deteccidn de antigenos en materia fecal y

deteccidn de anticuerpos en suero por ELISA se resumen en la Tabla 4.
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Tabla 4. Resultados obtenidos de antigenos y anticuerpos contra H. pylori en

sangre

Determinacion

Antigenos en heces

Anticuerpos en
sangre

Resultados
Positivos
Negativos

Positivos

Negativos

Indeterminados

Pacientes
(n=77)

10

67

22

41

14

Porcentaje (%)
13 %
87 %

28.6 %

53.2 %

18.2 %

La comparacion de resultados obtenidos teniendo en cuenta ambas

metodologias se puede observar en la Tabla 5. Del total de positivos, 16

fueron identificados por medio de antficuerpos Unicamente, y sélo 6 del total

dieron positivo por ambas metodologias. Siendo los cuatro restantes positivos

para anfigeno e indeterminado por anticuerpo.

Tabla 5. Comparacion de los resultados obtenidos por los métodos de ELISA e

inmunocromatografia

Resultados de los
antigenos

Positivo
Negativo
Positivo
Negativo
Positivo

Negativo

DOI: 10.5281/zenodo.7261237

Resultados de los
anticuerpos

Positivo
Positivo
Indeterminado
Indeterminado
Negativo

Negativo

Poblacién total

(n=77)
6

16

4

10

0

41

Porcentaje
7.8 %

20.8 %

52 %

13.0 %
0.0%

53.2 %
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DISCUSION

Cada vez es mds frecuente escuchar el término “gastritis” y que los
pacientes acudan al gastroenterdlogo frente a molestias en la region
abdominal. Los factores de riesgo que predisponen a esta enfermedad son
mas frecuentes aumentando la incidencia de la misma, el tiempo que
tardan los pacientes en acudir al médico y no seguir las indicaciones
meédicas, como las restricciones alimenticias o no cumplir con el tratamiento,

empeora la situacion (Pruthi, Picco, & Rajan, 2020).

En este trabajo fueron incluidos 77 pacientes diagnosticados con gastritis
previomente, identificdndose infeccién por H. pylori en el 34% de ellos. Este
porcentaje estd en el rango esperado segun lo reportado por Azer vy
Akhondi, 2020, el porcentaje de incidencia de H. pylori varia segun la regiéon
o pais, pudiendo variar entre 20% a 50% en adultos de paises desarrollados y
nmayor en paises subdesarrollados (Azer & Akhondi, 2020).

A la hora del diagnéstico con gastritis todos presentaban sinfomas de
dispepsia, siendo el sintoma mas frecuente la acidez, presentada en el 88.5%
de los pacientes, seguido de reflujo y dolor abdominal, que presentaron el
84.6% y el 80,8% de la poblacion, respectivamente. Dichos sintomas
concuerdan con trabagjos readlizados en distintos paises a nivel mundial.
(Pruthi, Picco, & Rajan, 2020; Vyas, 2020).

El rango etario en estudio fue de 18 a 78 anos, siendo la poblacidén joven, la
comprendida entre 18 a 28 anos, la que presentd el mayor nUmero de casos
confirmados. Coincidentemente con Correa G., y ofros, 2016, que
obtuvieron un pico de prevalencia del 80% entre los 18 y 30 anos; y Chdvez
Barriga, 2020, explica que a pesar de que exista mayor riesgo de contraer
infecciones Qdstricas en la edad adulta por el adelgazamiento del
revestimiento del estdbmago en la actualidad hay un aumento de factores
de riesgo para los jovenes.
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Con respecto al sexo existe un predominio del sexo femenino con un 70%,
hecho que podria atribuirse a que las mujeres concurren a las consultas

meédicas con mayor frecuencia que los hombres.

Se observd que existe disparidad en los paises en los que se readlizaron
frabajos similares, algunos trabajos como los realizados en Alemania, China 'y
Cuba, concluyen que el sexo masculino es el mds afectado (Mejia, Vera, &
Huiza-Espinoza, 2016), y ofros que es ligeramente mds alto en las féminas
(Azer & Akhondi, 2020). Lo que indica que, en cuanto al sexo, no se concreta
si tiene importancia a la hora de considerarlo como un factor que

predispone a la enfermedad, o mismo afirma Barriga Chdavez, 2020.

Otro punto que tuvo coincidencia con las bibliografias, es la utilizacion de los
métodos. En este frabajo se concluyd, que ambos métodos tienen utilidad a
la hora del diagndstico, ambos resultados positivos indican una infecciodn por
H. pylori, actual o antfigua, sin embargo, el inmunoensayo ELISA es mas
sensible ya que permite la deteccidn de anticuerpos sintetizados por el
organismo en contra de la bacteria, es decir, permanecen en el cuerpo por

un lapso mayor de tiempo.

En un trabagjo publicado por la revista de Gastroenterologia de Perd, cuya
muestra fue pacientes diagnosticados con gastritis, se evalud la
especificidad y sensibilidad de las pruebas de antigeno fecal y seroldgica
contra H. pylori frente al estdndar de oro que es la biopsia. El resultado
obtenido fue que la serologia es mds sensible en cuanto a la

inmunocromatografia. (Marin Gonzdlez, y otros, 2018)

En cuanto a la prevalencia de infecciones por H. pylori en pacientes con
gastritis que asisten al Centro Asistencial de Encarnacion, es del 33.7% segun
este trabajo investigativo, lo cual concuerda con el Unico articulo publicado
a nivel nacional, obtenida de la base a datos del Centfro de Enfermedades
Digestivas (CEED), el cual determind la presencia de H. pylori en pacientes

con dispepsia en el 2013, y expresaron que la dispepsia es una entidad
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clinica compleja, asociada a la infeccidn de H. pylori con una prevalencia
de 20 a 40% de la poblacion general. (Masi Sienra & Guggiari, 2013).
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RESUMEN

Objetivo: Determinar el perfil nutricional y la velocidad de crecimiento de
NiNos y Ninas menores de 5 anos beneficiarios de un programa de asistencia
nutricional, en el distrito de Encarnacion durante 9 meses de seguimiento.
Metodologia: Diseno observacional, descriptivo, retrospectivo; con
componente analitico. Se utilizaron puntos de corte para desnutricion segun
los patrones del INAN y la tabla de velocidad de crecimiento de acuerdo a
la edad. Se considerd significativo un p<0.05. Resultados: Se estudiaron a 100
ninos, el 56% (n=56) de la poblacidn correspondidé al sexo femenino. La
mediona de edad fue de 23 meses (15-33.,5). Al ingreso un 82% se
encontraba en riesgo de desnutricion y con desnutricion un 18% (n=18), con
talla baja se encontraron 28% (n=28) y 29% (n=29) con riesgo de talla baja. A
los @ meses la desnutricion disminuyd a 6% (n=6), el riesgo de desnutricion
prevalecié en 35% (n=35) se encontraron en peso adecuado 59% (n=59). La
falla baja se mantuvo en 20% (n=20) y el riesgo de tfalla baja en un 31%
(n=31). Para la velocidad de crecimiento un 89% aumenté adecuadamente
el peso y un 77% aumentd adecuadamente su estatura. Se observd una
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relacion significativa entre el perfil nutricional al tercer mes y a los 9 meses
p<0.05. Conclusién: Existe una relacién significativa entre el perfil nutricional
al 3° mes y a los 9 meses de seguimiento en niNos y niNas que reciben el
complemento alimentario en el distrito de Encarnacién. En cuanto a la
velocidad de crecimiento se evidencidé un alto porcentaje de aumento

adecuado tanto para peso como para la talla.

Palabras claves: Perfil nutricional, velocidad de crecimiento en ninos y ninas,

complemento alimentario.

ABSTRACT

Goal: To determine the nutritional profile and growth rate of children under 5
years old beneficiaries of a nutrition assistance program, monitoring for 9
months in the district of Encarnacién. Methodology: Observational,
descriptive, and refrospective design; with analytical component.
Malnutrition cutoffs were used according to the standards given by INAN. The
growth rate chart according to age was used too. Significance p<0.05.
Results: 100 children were studied, 56% (n = 56) of the population was the
female sex. The average age was 23 months (15 to 33.5). By the admission
fime, an 82% of the children were with malnutrition risk and 18% (n= 18) of
them already had malnutrition. It was found that a 28% (n = 28) of the
children had low height and 29% (n = 29) of them were with low height risk.
After @ months, malnutrition decreased to a 6% (n = 6), the malnutrition risk
overcame in 35% (n = 35) and 59% (n = §9) of the kids were found in healthy
weight. Low height was maintained in a 20% (n = 20) and the low height risk in
a 31% (n = 31). Considering the growth rate, 89% increased their weight and
77% increase their height properly. It was observed a significant link between
the nutrition profile of the third and ninth months later p<0.05. Conclusion: In
Encarnacion district, there is a significant relevance between the nutritional
profile of the third and ninth months of monitoring in children with
complementary food. According the growth rate, it was proved an
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appropriate increase with a high percentage as well as for weight and
height.

Keywords: Nufritional Profile, growth rate in children, food supplement.

INTRODUCCION

La nutricidbn es considerada uno de los principales componentes para
alcanzar el estado de salud éptimo y garantizar una buena calidad de vida
(1. Las evidencias actuales demuestran que la desnutricion surge de la
combinacidn de determinantes ambientales, nutricionales, clinicos,
culturales y socioecondmicos (2,3). A nivel mundial, la desnutricion
contribuye a mds de un tercio de las defunciones de ninos y ninas menores
de 5 anos (4,5).

En la actualidad estd identificado el periodo fundamental para prevenir la
desnutricidn durante el embarazo y los dos primeros anos de vida del nino
(6). Es este periodo uno de los componentes clave para el desarrollo de una
nacién (7). Para ayudar a mejorar esta grave situacion se han creado los
Objetivos del Milenio en el dmbito de la desnutricidon infantil: “erradicar la
pobreza extrema y el hambre” y “reducir la mortalidad de los ninos menores
de 5 anos” (8). Para ello existen programas que buscan mejorar el estado
nutricional de la poblacidon vulnerable mediante la fortificacidn de alimentos
@.

La implementacion de politicas y programas eficientes pueden erradicar la
desnutricion infantil, fal como lo demuestran los resultados en Chile (10). Los
grupos objetivos de los Programas Alimentarios han sido tradicionalmente las
gestantes y los menores de seis anos (11). En nuestro pais, segun datos
publicados en el 2013 un 5% de los ninos y las ninds menores de cinco anos
se encuentran con desnutricion global y un 14,3% en riesgo de desnutricion.

La prevalencia de la desnutricidon cronica en este grupo de ninos es de un
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13,1%. (n=69.694). Al describir el Departamento de ltapuda se encontrd para
el mismo ano un 4,3% de desnutricion global y 11,8% de desnutricion créonica
(n=8582) (12).

El abordaje de los problemas relacionados con alimentacidn y nutricion ha
sido progresivo en el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social (MSP y BS)
(13). Estudios realizados en el pais demuestran que se produce una
disminucion estadisticamente significativa en la prevalencia de desnutricion
en niNos y niNas menores de 5 anos beneficiarios de programas de
alimentacion, inclusive al sexto mes de tratamiento (de un 26,4 a un 8,5%),
aunqgue la prevalencia de riesgo de desnutricion tuvo una reduccion leve en

ese grupo de estudio (15).

En cuanto a antecedentes existentes en el mismo tema de otros paises, en el
ano 2004 se realizé la evaluacion del impacto nutricional del programa de
alimentacion complementaria de Panamd en ninos menores de 5 anos. Se
analizé el cambio promedio en los indicadores antropométricos y la tasa de
recuperacion de ninos desnutridos y en riesgo, en funcidén de variables
socioecondmicas, nutricionales y el tiempo de permanencia en el
programa. El impacto nutricional del programa fue pobre, siendo mejor en
familias con mejores condiciones socioecondmicas y en ninos con mayor
déficit nutricional al ingreso (16). Ofro tfrabagjo fue la evaluacidon del
programa de fratamiento de lactantes en riesgo nutricional en la Region
Metropolitana de Santiago de Chile en el ano 2001. Los resultados dieron
que el 42,47% de los ninos en riesgo por peso/edad recuperd el estado
nutricional, mientras que el 15,9% lo deteriord, sin diferencias en funcidon de la
relacion peso/talla al ingreso. Se llegd a la conclusidn de que el programa
fiene un bajo efecto en la recuperacion nutricional; siendo necesario revisar
algunas normas de tratamiento y mejorar la calidad nutricional del
suplemento utilizado (17). También en Perd se han venido implementando
diversas intfervenciones que favorecieron una disminucion de la desnutricion
créonica en menores de 5 anos, si bien tal reduccidon no ha sido equitativa
(18).
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En base a lo expuesto, se puede admitir que el impacto benéfico de un
programa alimentario resulta dificil observarlo a corto plazo. Un ejemplo
exitoso de ello es Chile, que logré un cambio en la desnutricion infantil,
pasando desde un 37% a un 2,9% de incidencia de ninos y ninas entre 0y 6
anos (19).

Se puede definir el proceso de crecimiento y desarrollo como el conjunto de
cambios somdticos y funcionales producidos en el ser humano desde la
concepcion hasta su adultez (20). El aumento de peso en |los primeros meses
de vida es un indicador de suma importancia en la prdctica pedidtrica
cotidiana y es un método muy sensible de evaluacion del crecimiento del
nino (21) Segun Fomon, si los lactantes se mantienen sanos y reciben un
aporte adecuado de energia y nutrientes esenciales, desarrollaran sus
potenciales de crecimiento (22).

Durante la vida postnatal el periodo mds critico para afectar el crecimiento
a causa de un déficit nutricional, es en los primeros meses de vida. Se ha
demostrado que la desnutricion caldrico-proteica severa del lactante
produce una detencidon del crecimiento, que constituiria un mecanismo de
defensa para subsistir a una menor ingesta de nutrientes, pero dejando
como secuela una menor talla, que explicaria la menor estatura promedio
poblacional de las personas que viven en paises en desarrollo donde la

desnutricion mardsmica es prevalente (23).

La evaluacidon antropométrica es uno de los recursos mads sencillos, Utiles y
econdmicos para determinar la situacion nutricional de una comunidad,
especialmente en ninos (24). Cuando sucesivas mediciones se encuentran
dentro de los pardmetros normales, pero el crecimiento demuestra ser lento,
debe tomarse como un signo de alerta para el profesional, quien debe
estudiar las posibles causas de alteracion del crecimiento y asi prevenir su
agravamiento (24).
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La velocidad de crecimiento se calcula a partir de 2 mediciones de peso o
estaturas separadas por un intervalo de tiempo, segun la siguiente férmula:
V=e/t. Para el cdlculo de la velocidad de crecimiento de estatura, se foman
dos muestras separadas por un intervalo no menor de 3 meses, e
idealmente, cercano a un ano. Estos intervalos disminuyen las posibilidades

de error de cdlculo (21).

Objetivos

Objetivo general: Determinar el perfil nutricional y la velocidad de
crecimiento de ninas y niNos menores de 5 anos, beneficiarios de un
programa de asistencia nutricional en el distrito de Encarnacion durante 9
meses de seguimiento.

Objetivos especificos

e Describir las caracteristicas socio-demogrdficas de nifas y niRos
ingresados al programa alimentario.

e Representar la evolucion del estado nutricional de niRas y niNos insertos
al programa alimentario al ingreso, a los 3, 6 y 9 meses de seguimiento
segun los indicadores peso/edad, peso/talla y talla/edad.

e Determinar la frecuencia del estado nutricional a los 9 meses de
seguimiento segun sexo y procedencia.

e Valorar la velocidad de crecimiento de ninas y ninos beneficiarios del
programa nutricional a los 9 meses de seguimiento con el promedio
poblacional segun estdndar propuesto por Fomon,

e Establecer si existe diferencia significativa entre el perfil nutricional de
los beneficiarios al tercer mes y a los 9 meses de seguimiento.

MATERIAL Y METODOS

Diseno metodologico/tipo de estudio: observacional, descriptivo,

retrospectivo con componente analitico.
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Poblacién diana o poblaciéon enfocada: Ninos y nifas beneficiarios del
programa alimentario PANI, menores de 5 anos de edad.

Poblacién accesible: Nifnos y nifias menores de 5 afos de edad, beneficiarios
del programa de alimentacidn (PANI) que asisten a control regular de
seguimiento ambulatorio en el Servicio de Salud del Hospital Regional de
Encarnacidon y en las Unidades Familiares de Salud dependientes de la
misma; donde por un periodo de un ano se tomardn los 9 controles de cada

paciente.

Criterios de inclusién: Nifnos y nifas que ingresan al programa de asistencia
nutricional menores de 5 anos, que cuenten con un seguimiento de 9 meses

continuos dentro del programa.

Criterios de exclusion: Nifos y niflas indigenas beneficiarios del programa
alimentario. Casos reconocidos como excepcionales por el programa de
asistencia nutricional; (ninos expuestos o portadores de VIH, encefalopatia

no progresiva, malformaciones congénitas, y enfermedades genéticas).
Tipo de muestreo: No probabilistico por conveniencia

Variables de interés - Variables para la estadistica descriptiva - Descripcion
conceptual y operacional

e Edad: cuantitativa continua. Meses de vida.

e Procedencia: cudlitativa no ordenada. Barrio del distrito de
Encarnacidon donde reside correspondiendo al centro urbano los
pacientes ingresados en el Hospital Regional que no correspondan a
ninguna Unidad de Salud dependiente del mismo.

e Sexo: cualitativa dicotdbmica. Masculino - Femenino

e Peso: numérica continua. En kilogramos.

¢ Talla: numérica continua. En centimetros.

e Perfil nutricional: Cualitativa ordenada. Segun indicadores OMS 2006.25

e \elocidad de crecimiento: Numérica continua. La variable se medird
cuantitativamente peso (gramos/dia); talla (centimetros/mes)28
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Variables para la estadistica analitica o inferencial

e Variable predictora: perfil nutricional de los beneficiarios al tercer mes
de seguimiento.

e Variable resultado: perfil nutricional de los beneficiarios a los 9 meses de
seguimiento

Manual de instrucciones/procedimientos: Indicadores antropométricos
(segun OMS 2006)

Instrumentos y técnicas de medicién: utilizando datos del manual bdsico de

evaluacioén nutricional antropométrica INAN (25).

Cuestiones estadisticas
HIPOTESIS NULA: No existe diferencia significativa en el perfil nutricional de los
beneficiarios de un programa entre el tercer mes y a los 9 meses de

seguimiento.

HIPOTESIS ALTERNATIVA: Existe diferencia significativa en el perfil nutricional de
los beneficiarios de un programa entre el tercer mes y a los 9 meses de

seguimiento.

Tamano de la muestra: No se realizd cdlculo del tamano de la muestra por

ser un estudio no probabilistico.

Medio de comprobacién de hipdtesis: Para determinar la asociacion entre
las variables se utilizd la prueba Chi cuadrado; para lo que se elabord tablas
de confingencias del perfil nutricional como variable cualitativa dicotdmica,
realizando puntos de corte al tercer control y al noveno control aplicdndose
prueba chi cuadrado de McNemar. Tomando como nivel de significancia p
< 0,05.

Procesamiento y andlisis de datos: Los datos obtenidos fueron introducidos
en una planilla electréonica del programa Excel 2010 y analizados con el
programa estadistico infostat ® version libre. Epi Info 3.5.4, SPSS 9.0. Para

variables cuantitativas cuyas muestras fueron homogéneas se establecieron
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medidas paramétricas y se expresaron en términos de promedios *
desviaciones est@ndares (DE); En caso de variables no homogéneas se utilizd
la mediana y los rangos correspondientes. Para las variables cualitativas se

utilizé frecuencia absoluta (n) y frecuencia relativa (%).

Cuestiones éticas: La realizacion de este trabajo respetd las normas de
procedimientos para llevarla a cabo. El protocolo de trabagjo fue presentado
a las autoridades correspondientes y cuenta con la aprobaciéon y el permiso
de los mismos principios de justicia y beneficencia, Declaracion de Helsinki.
Los datos obtenidos son utilizados solo con fines de investigacion. El estudio
se rigid bagjo las estrictas normas de éfica y moral de una investigacion
cientifica, a considerar. Respeto por las personas: el estudio no causard
ningun dano por encima del riesgo minimo, debido a que se realizd |a
evaluacion nutricional, las mediciones antropométricas. Beneficencia: a los
niNos, ninas en estudio se les indicard un tratamiento individualizado, se
facilitard su tratamiento sin costo alguno dado que la leche es provista
gratuitamente por el programa. Justicia: los beneficios servirdn no solo para
los pacientes en estudio sino para toda la comunidad de la ciudad de
Encarnacion y al programa alimentario, ya que brinda informacidon sobre el
efecto de la intervencién nutricional en el control de la desnutricion y riesgo

de desnutricidn de ninos y ninas menores de 5 anos.

RESULTADOS

En este trabajo se obtuvieron los siguientes resultados El 56 % (n= 56) de la
poblaciéon estudiada correspondid al sexo femenino; en cuanto a la edad la
mediana fue de 23 meses con un rango intercuartilico minimo de 15 meses y
maximo de 33,5 meses. Al describir la procedencia se encontrd que el mayor
porcentaje de los pacientes 19% (n=19) provienen del Barrio Santo Domingo
y San Isidro, seguido de un 16% (n=16) pertenecientes al barrio San Antonio
Ypekuru. Solo se presentan un 10 % (n=10) de pacientes del centro urbano,
9% (N=9) de los mismos provienen del barrio Chaipe y barrio San Pedro.
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El promedio de peso encontrado fue de 10,74 + 2,23 DE (Rango 6,48 -17,20
KQ). El promedio de talla (cm) fue de 83.34 + 10,56 DE (Rango 68 -109 cm). En
cuanto al perfil nutricional de la poblacidén infantil estudiada por
antropometria al ingreso, segun indicadores antropométricos peso para la
edad en menores de 2 anos y peso para la talla en mayores de 2 anos hasta
5 anos fue el siguiente: Desnutricion: 18 % (n= 18). Se observd ademads ninos

en situacion de riesgo de desnutrir del 82% (n=82).

Al describir el perfil nutricional talla para la edad; La talla baja (desnutricion
cronica) se encontrd en un 28 % (n= 28) y el riesgo de talla baja en un 29 %
(N=29). El perfil nutricional de la poblacidon infantil estudiada a los 9 meses de
seguimiento, segun indicadores antropométricos peso para la edad en
menores de 2 anos y peso para la talla en mayores de 2 anos hasta 5 anos
fue el siguiente. La desnutricion disminuyd a un 6 % (n= 6). El riesgo de
desnutricion se encontré en un 35 % (n=35) y llegaron a un peso adecuado
un 59 % (n= 59). En cuanto al perfil nutricional talla para la edad la talla baja
(desnutricion crénica) se mantuvo en un 20 % (n= 20) y el riesgo de talla baja

enun 31 % (n=31); con talla adecuada se encontraron un 49 % (n=49).

w=p==SIN DESNUTRICION = RIESGO DE DESNUTRICION DESNUTRICION

82%
.\. 58% M 599

18% 28% 35%

~o% — % 6%

INGRESO 3 MESES 6 MESES 9 MESES

Grdfico 1. Evolucion del perfil nutricional de nifias y nifos insertos al programa
alimentario al ingreso, a los 3, 6 y 9 meses de tratamiento segun los
indicadores peso para la edad y peso para la talla en el distrito de
Encarnacion (N=100).
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Grdfico 2. Evolucién del estado nutricional de nifas y nifos insertos all
programa alimentario al ingreso, a los 3, 6 y 9 meses de tratamiento segun el
indicador talla para la edad en el distrito de Encarnaciéon (N=100)

Tabla 1. Frecuencia entre el estado nutricional a los @ meses de seguimiento
y el sexo de los beneficiarios

Diagnéstico nutricional Femenino Masculino Total general
Desnutrido 5% 1% 6%

Riesgo de desnutricion 18% 17% 35%

Sin desnutricion 33% 26% 59%

Total general 56% 44% 100%

Al valorar la velocidad de crecimiento de ninas y ninos beneficiarios del
programa nutricional a los 9 meses de seguimiento segun estdndar
propuesto por Fomon, en el 89 % de los mismos el aumento de gramos por
dia fue adecuado y en el 11% el aumento no fue el apropiado. En cuanto al
aumento de la talla en centimetros por mes el 77 % de los beneficiarios
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aumento de manera adecuada, quedando un 23 % por debajo de los

valores normales.

Se buscd la relaciéon entre el perfil nutricional al tercer mes comparado con
el noveno mes de seguimiento dentro del programa alimentario segun los
indicadores peso/edad, peso/talla y talla/edad, donde se consideraron

significativos valores de p<0.05 para los andlisis.

Tabla 2. Tabla de contingencia para comprobacion de hipdtesis. Evolucion
del perfil nutricional de los beneficiarios segun el peso para la edad en
menores de 2 anos y peso para la talla en mayores de 2 anos hasta 5 anos

entre el tercer mes y el noveno mes

9° control con 9° control sin
deficiencia deficiencia Total
3° control con Recuento 37 35 72
deficiencia
% del 37% 35% 72%
total
3° control sin Recuento 4 24 28
deficiencia
% del 4% 24% 28%
total
Total Recuento 41 59 100
% del 41% 59% 100%
total

El p valor de la prueba de McNemar es menor que 0,05 (p = 0,001) por lo
que existe diferencia significativa entre el perfil nutricional de los
beneficiarios del programa a los 3 meses y a 1os 9 meses de seguimiento

para la evaluacion peso para la edad y peso para la talla.
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Tabla 3. Tabla de contingencia para comprobacidon de hipdtesis. Evolucion
del perfil nutricional de los beneficiarios segun el indicador talla para la edad

9° control con 9° control sin
deficiencia deficiencia Total
3° control con Recuento 47 14 61
deficiencia
% del 47% 14% 61%
total
3° control sin Recuento 4 35 39
deficiencia
% del 4% 35% 39%
total
Total Recuento 51 49 100
% del 51% 49% 100%
total

El p valor de la prueba de McNemar es menor que 0,05 (p =0,031) por lo que
existe diferencia significativa entre el perfil nutricional de los beneficiarios del
programa a los 3 meses y 9 meses de seguimiento para la evaluacion de

talla para la edad.

DISCUSION

Se informa un estudio observacional, descriptivo retrospectivo con
componente analitico sobre el perfil nutricional y la velocidad de
crecimiento de ninos y ninds menores de 5 anos beneficiarios de un
programa de asistencia nutricional. De los datos obtfenidos cabe hacer
algunas consideraciones de interés, se encontrd un 56% del sexo femenino y
un 44% del sexo masculino, encontrdndose al noveno mes en el sexo

femenino un 33% con peso adecuado y en el sexo masculino un 26% con
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peso adecuado. La mediana de edad fue de 23 meses, valor menor al
reportado por Lezcano y Sanabria 27,3 meses (15).

Describiendo la procedencia un dato de interés fue el de encontrado en los
barrios San Isidro, Santo Domingo y Chaipe que después de 9 meses
continuaban con un 10% y un 5% respectivamente para los 2 Ultimos de nihos
en riesgo de desnutricion. Tal como lo senala Atalah, revertir la prevalencia
de retardo del crecimiento es un proceso complejo, en el cual varios
factores necesitan ser superados (19). Se puede decir que el problema de la
desnutricion tiene muchas aristas y que hay evidencia sustancial de que el
estado nutricional es expresidon no sélo del balance alimentario sino también
de las condiciones de vida. La disponibilidad de alimentos adecuados en
forma y cantidad (29)

En este estudio se encontrd que en el distrito de Encarnacion el programa de
asistencia nutricional ha logrado disminuir el porcentaje de menores de 5
anos con desnutricion en un 12% y con riesgo de desnutricion en un 47%
encontrdndose a los 9 meses de seguimiento de los beneficiarios un 59 % en
peso adecuado. Esta fendencia resultd significativa, Hallozgo similar al

encontrado en el 2006 en un servicio de salud de Curuguaty (15).

En cuanto a la velocidad de crecimiento, siendo este un valor de suma
importancia, también se encontré un adecuado aumento tanto en el peso
con un 89% dentro del rango normal y la talla con un 77 % dentro de los
valores normales. Seria interesante poder realizar nuevos estudios y analizar
con pruebas estadisticas los datos con el fin de valorar los cambios que si
bien son buenos contindan un porcentaje de 11% para el peso y 23% para la
talla por debajo de los valores considerados adecuados.

Existe evidencia sobre intervenciones especificas de alta efectividad para la
prevencion de la desnutricion. No obstante, dichas intervenciones resultan
insuficientes para la erradicacion de la desnutricion en ausencia de politicas
que incidan en las causas bdsicas (16-18). En el distrito de Encarnacion sin

embargo se encontrd que el programa nutricional tuvo efecto positivo vy el
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mismo fue significativo al evaluar el perfil nutricional de los pacientes en los 9

meses de seguimiento.

CONCLUSION

En el distrito de Encarnacion se constata que existe una relacion significativa
enfre el perfil nutricional de los beneficiarios de un programa de
alimentacion al evaluar su evolucion entre los 3 meses y 9 meses de
seguimiento. Estos resultados no fueron concordantes con la hipdtesis nula
por lo que la misma fue rechazada. Segun los hallazgos se verifica una
disminuciéon tanto de la desnutricion aguda (evaluacion del peso para la
edad en menores de 2 anos y peso para la talla en mayores de 2 anos hasta
5 anos) como de la desnutricidon crénica (evaluacidon de la talla para la
edad). En tanto que al describir la velocidad de crecimiento se encontrd un
alto porcentaje de aumento adecuado tanto en gramos por dia como en

centimetros por mes durante los 9 meses.
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RESUMEN

El Desarrollo Infantil Temprano (DIT) es un proceso que abarca desde la
etapa de gestacion hasta los 5 anos de vida de la nina o del nino. Cabe
mencionar que la Convencidn de las Naciones Unidas plantea que cada
nino tiene derecho a un nivel de vida adecuado para su desarrollo fisico,
mental, espiritual, moral y social. La satisfaccidn de este derecho es
responsabilidad de los padres o los encargados de su crianza. La
investigacion fue realizada en la Unidad de Salud Familiar Rojas Canada de
Capiatd. Objetivo: Determinar el conocimiento sobre el programa de
Desarrollo Infantil Temprano (DIT) de los padres o encargados de ninos
menores de 2 anos en la Unidad de Salud Familiar Rojas Canada de
Capiatd, octubre 2019. Metodologia: El disefio de la presente investigacion
es no experimental, de enfoque cuantitativo y de corte transversal
prospectivo; la técnica utilizada fue el cuestionario y fue aplicada a 75
padres de familia. Resultados: Ia poblacién encuestada el 73% es de sexo
femenino y 27 % de sexo masculino, con un rango de edad de 18 a 37 anos

de edad. El 64% de los padres o encargados de ninos menores de 2 aNos
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fienen conocimientos sobre la estimulacion infantil, mientras que el 85%
conoce los objetivos del programa de Desarrollo Infantil Temprano. El 88% de
los participantes conoce de la importancia de la estimulacion y de las
estrategias a ser aplicadas para fortalecer el DIT. Conclusién: se destaca que
los padres poseen conocimientos sobre el DIT, pero aun falta fortalecer
algunos factores relacionados con la estimulacion temprana desde el

embarazo y que toda la familia puede colaborar para el DIT.

Palabras claves: estimulacidon temprana, desarrollo infantil temprano,

madres, conocimiento

INTRODUCCION

El Desarrollo Infantil Temprano (DIT) es un proceso que abarca desde la
etapa de gestacion hasta los 5 anos de vida de la nina o del nino. Es un
proceso progresivo, multidimensional, integral y oportuno, que se fraduce en
la construccidn de capacidades cada vez mdas complejas, que permiten a
la nina y el nino ser competentes a partir de sus potenciales para lograr una
mayor autonomia en interrelacidn con su entorno en pleno ejercicio de sus
derechos (1).

La infancia temprana es el periodo de desarrollo mds rdpido en la vida
humana. A pesar de que los ninos se desarrollan individualmente a su propio
ritmo, todos los ninos pasan por secuencias identificables de cambio vy
desarrollo fisico. En general, es posible identificar cinco dominios o dreas del
desarrollo: desarrollo motriz grueso, desarrollo motriz fino, desarrollo cognitivo,
desarrollo emocional y desarrollo de la comunicacion o lenguaje. Estas areas
o dominios permiten determinar si el desarrollo de un nino o nina es armaonico
o presenta falencias en todos o algunos dominios especificamente. Su
identificacidon en conjunto con el conocimiento de los factores de riesgo y
protectores (o fortalezas) nos permiten generar un plan de intervencion

apropiado para cada nino y su familia. Cabe mencionar que la Convencion
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de las Naciones Unidas plantea que cada nino tiene derecho a un nivel de
vida adecuado para su desarrollo fisico, mental, espiritual, moral y social. La
satisfaccion de este derecho es responsabilidad de los padres o los
encargados de su crianza. El estado, a fravés de politicas publicas (incluida
la legislacion), tiene el deber de apoyar a los padres en el cumplimiento de

esta tarea (2).

La estimulacion tfemprana se convierte en una estrategia de prevencion y
promocion de la salud que debe ser iniciaoda desde el momento que el nino
nace (incluso desde la gestacion), considerando acciones educativas hacia
los padres o encargados que son el primer contacto o las personas con
quiénes inferactia y también quiénes estimulan al nino. El aprendizaje
comienza en la infancia, mucho antes de que empiece la educaciéon
formal, y continda durante toda la vida. Estudios recientes sobre la inversion
en la primera infancia han mostrado notable éxito e indican que los primeros
anos son importantes para el aprendizaje temprano, ademds, las
intervenciones de alta calidad en la primera infancia tienen efecto duradero

en el aprendizaje y la motivacion (3).

El rGpido desarrollo del cerebro durante los anos preescolares es crucial y
depende del ambiente en el que el nino se desarrolle. La nutricidon, el
cuidado y la lactancia materna afectan directamente las conexiones que se
originan en el cerebro durante este periodo. Cuando el recién nacido recibe
cuidado adecuado, estard mejor preparado para ingresar a la escuela y a
fiempo para aprender. Por otra parte, las Unidades de Salud Familiar (USF)
frabajan con la familia para transferir estrategias y técnicas bdsicas que las
mismas puedan replicar en el hogar para reforzar la estimulaciéon que recibe

el nino por parte de los profesionales de salud (4).

Los padres o cuidadores adultos de los ninos suelen ser buenos observadores
y detectores de problemas del desarrollo, por ello es importante considerar
siempre la observacion que ellos realizan, lo cual nos lleva a la conclusidon de
que es sumamente importante el conocimiento de los mismos sobre el

programa y sus objetivos, que son la deteccidn de cualquier desviacion en el
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desarrollo del infante y la estimulacidon en todas las respectivas areas de la
estimulacion  temprana (drea  motora, drea del lenguagje, drea

socioemocional y drea cognitiva) (5).

Es muy importante la socializacion de las medidas que ayuden a fortalecer
el desarrollo infantil temprano con la participacion de los padres y tutores,
donde el profesional de enfermeria cumple un rol protagdnico para lograr la
participacion y adherencia de los padres, ofreciendo informacion de
calidad a los padres o encargados de la crianza por ser parte importante
del desarrollo del infante.

Esta investigacion corresponde a la linea de Salud Comunitaria y entornos
saludables, la cual se halla avalada por la teorista Dorothea E. Orem, que
establecid la teoria del déficit de autocuidado y la importancia de la
educacioéon a la poblacidn por parte del personal de enfermeria comunitaria
con el fin de prevenir y promover la salud, ademds de detectar de manera
precoz cualquier desviacion de la salud (6).

Objetivo

Determinar el conocimiento de los padres el Desarrollo Infantil Temprano (DIT)
en ninos menores de 2 anos en la Unidad de Salud Familiar Rojas Canada de
Capiatd, octubre 2019.

MATERIALES Y METODO

Diseno de la investigacion: No experimental.

Enfoque de la investigacion: cuantitativo porque los resultados fueron
representados a través de datos estadisticos.
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Tipo de estudio: De corte ftransversal, las variables se estudiaron
simultdneamente en un determinado tiempo y prospectivo, porque la

informacion se registré segun ocurrieron los hechos.
Area de estudio: Unidad de Salud Familiar Rojas Canada de Capiatd.

Poblacién: constituyen un promedio de 150 padres que acuden a la USF con

sus NiNos menores de 2 anos, durante el periodo 2019

Poblacién enfocada: Padres o encargados de niflos menores de 2 anos del
programa de Desarrollo Infantil Temprano de la Unidad de Salud Familiar

Rojas Canada de Capiatd.

Poblacién accesible: 150 padres o encargados de ninos menores de 2 anos
del programa de Desarrollo Infantil Temprano Unidad de Salud Familiar Rojas
Canada de Capiatd.

Criterios de Inclusion: Padres o encargados de niflos menores de 2 anos que
se encontraban en el momento de la encuesta y que desearon participar

de la recoleccion de datos.

Criterios de exclusion: Padres o encargados de nifos menores de 2 afnos que
Nno desearon partficipar de la encuesta. Padres de ninos pertenecientes a

otro grupo etario.

Muestra: 75 padres o encargados de ninos menores de 2 aNos que acuden
al programa de Desarrollo Infantil Temprano.

Muestreo: No probabilistico por conveniencia

Métodos, técnicas e instrumento de recoleccion de datos: La recoleccién de
datos se realizdé a través de la encuesta y la técnica fue el cuestionario, fue
disenado con 22 preguntas cerradas sobre el conocimiento de los padres o
encargados de ninos menores de 2 anos sobre el programa de Desarrollo
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Infantil Temprano (DIT). Para la organizacion y el andlisis de los datos se ufilizd
el sistema informdtico Excel 2016.

RESULTADOS

La investigacion fue readlizada en la Unidad de Salud Familiar Rojas Canada
de Capiatd, que a partir del 2008 con la llegada de la estrategia de
Atencidn Primaria en Salud (APS) pasa a llamarse Unidad de Salud Familiar
(USF) Rojas Canada, y a depender de la (XI) Undécima Regién Sanitaria del
Departamento Central, iniciando desde el 2018 el Programa de Desarrollo
Infantil Temprano, es construida la nueva estructura de la Unidad de Salud
Rojas Canada, incorpordndose nuevos servicios de atencion entre ellos la
sala de Desarrollo Infantil Temprano (DIT), por lo que resultd interesante
determinar el conocimiento de los padres que acuden en la USF sobre el
Programa DIT y puntualmente sobre la importancia del desarrollo temprano

del nino menor de 2 anos.

La poblacion estaba conformada por 1560 madres y padres de familia que
acuden a la USF durante el 2019, para lo cual se aplicd una investigacion
cuantitativa de corfe transverso con una muestra no probabilista y por
conveniencia a 75 padres mediante la aplicacidn de un cuestionario. En la
caracterizaciéon de la poblacidon encuestada el 73% son de sexo femenino y
27 % de sexo masculino, con un rango de edad de 18 a 37 anos de edad.
De los cuales el 47% posee un hijo, el 53 % poseen 3 o Mmas hijos. En relacion
al estado civil de los encuestados el 25% son casados, 35% son de estado

civil soltero, 39% unioén libre y 1% viudo respectivamente.

Es importante resaltar que solo el 23% de los encuestados posee nivel de
instruccidon universitario y el 54% llegd solo hasta la secundaria, con un menor
porcentaje de nivel primario 23%, pero muy importante la escolaridad de los
padres para el cuidado de los ninos.
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La encuesta estd enfocada a determinar el conocimiento de los padres
sobre el desarrollo infantil femprano en los menores de 2 anos de edad, a los
que correspondieron correctamente el 66% de los encuestados, que la
estimulacion es el lazo afectivo mdas cercano al nino, entre la figura cercana
(padre/ madre/ cuidador), quienes ofrecen seguridad y proteccidn al estar
en contacto con el nino facilitando el desarrollo de las habilidades en el

NiNO.

El Desarrollo Infantil Temprano (DIT) permite llegar a la comunidad facilifando
asi obtener un alcance mayor y un gran impacto en las comunidades;
ademds de permitir al personal detectar cualquier alteracidn en el desarrollo
psicomotor del nino/a, y todo nino que consulta en la USF en la cual los
padres respondieron correctamente el 85%, senalando al programa como
una alternativa de ayuda para el desarrollo del nino con la participacion
activa de los padres, ayudando al nino en su desarrollo y a su vez permite
detectar problemas en forma oportuna.

En relacién a la importancia de la estimulacion temprana el 63% respondid
que ayuda a lograr el maximo de sus capacidades en el nino durante su
crecimiento y desarrollo, es importante recordar que la estimulacion
temprana inicia desde el embarazo y por tanto la participacion de ambos
padres es fundamental desde el inicio del embarazo, lo cual solo el 15% de
los encuestados han respondido correctamente, y llama la atencidén que el

73% considera que la estimulacion inicia desde el nacimiento (Grdfico 1).
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Grdfico 1. Inicio de la estimulaciéon temprana.

El 75% de los padres respondieron correctamente que la estimulacion del
nino debe readlizarlo toda la familia y el personal de salud debe realizar la
estimulacion temprana en el nino facilitando asi el desarrollo de sus
potencialidades.

En relacidn a la estimulacion del drea motora del nifo, el 67% respondieron
que la estimulacidn motora facilitard tener fuerza en los musculos vy le
ayudard a controlar sus movimientos y esto facilitard al nino mantener un
mejor control de su cuerpo. Una de las estrategias es la de proporcionar
masaje en los hombros, manos, muslo, pierna y pie, ademdads de incentivar al
NiINO a sostener objetos en las manos, respondieron correctamente el 79% de
los encuestados. Otras de las caracteristicas resaltantes del desarrollo
tfemprano del niho es el drea de lenguagje en el que respondieron
correctamente el 76%, que corresponde a un proceso que va desde que el
nino/a pueda producir sonidos, hasta que hable y pueda comunicarse
mejor con los demads (Grafico 2).
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Grafico 2. Area del lenguaije en la estimulacidn temprana del nifo.

Todos estos indicadores del DIT, son muy importantes porque permite al nino
comunicarse con los demdads, tal como indicaron correctamente el 58% de los

encuestados.

En el drea psicosocial se desarrollan otros aspectos relevantes para el
desarrollo, por el cual el nino aprende a relacionarse con los demdads
expresando sus sentimientos y emociones, han respondido correctamente el
88% de los participantes, permitiendo tener un relacionamiento afectuoso
con el nino, donde él se sienta seguro, querido y capaz de relacionarse con
los demds. Para estimular el drea psico emocional es necesario llamarle al

NINO por su nombre, en tono carinoso y sonreirle en todo momento.

Para determinar el conocimiento de los padres en relacion al desarrollo del
niNo en el drea cognitiva, el 91% han respondido correctamente que es un
proceso por el cual el nino/a desarrolla sus sentidos (ver, escuchar, oler,
saborear, sentir) e inteligencia para adaptarse a nuevas situaciones,
senalando que es importante desarrollar el area cognitiva porque permite al
nino desarrollar adecuadamente su inteligencia y sus sentidos, favorecer su
aprendizaje y para ello es importante llevar a cabo actividades como
lecturas de libros de cuentos desde pequenos y hacerlos escuchar diferentes
sonidos, respondieron el 82% de los padres.
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DISCUSION

El desarrollo infantil temprano, es un proceso que comienza desde la
concepcion y envuelve aspectos que van desde el crecimiento fisico hasta
la maduracién neuroldgica, cambios en las habilidades cognitivas, fisicas,
del lenguagje, sociales y emocionales. Es progresivo, continuo e individual
siendo esta evolucion clave para una correcta adaptacidon al entorno, asi
como para la deteccidn de fallas o desviaciones durante el desarrollo de las

mismas (7).

Es importante destacar el rol que cumplen los padres, tutores y el personal
de salud para la estimulacion temprana del nino aplicando técnicas que
permitan el desarrollo cognitivo, psicosocial y la comunicacidn con su
enforno, siendo los padres o encargados los mejores observadores para
llevar a cabo la vigilancia del desarrollo de Ios pequenos y las actividades
de estimulacion de manera constante; por ello el programa de desarrollo
infantil temprano otorga su apoyo en todos los dmbitos posibles.

Con esta investigacion se puede observar que los padres poseen
conocimiento referente a la estimulacion motora 67%; sin embargo, el 76%
identificd correctamente en qué consiste la estimulacidon en el drea del
lenguaje, mientras que el 88% estd familiarizado con la respuesta de qué es
el drea socioemocional y el 91% conoce en que consiste el drea cognitiva.
Se observd que solo el 15 % considera que la estimulacion inicia desde el
embarazo, factor fundamental que debe ser desarrollado durante la

gestacion a fin de estimular al nino desde el seno de la madre.

Existen reportes donde se puntualiza que, el desarrollo cerebral inicia en la
cuarta semana de gestacion con un progreso extraordinariamente veloz
durante la vida intrauterina y al principio de la infancia. En el transcurso de
los primeros dos anos de vida se lleva a cabo la formacion de la sinopsis

neuronal de los circuitos sensoriales como la visidn, el tacto y audicidon
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culminan, y las areas y los circuitos relacionados al lenguaje y las funciones
cognitivas superiores contindan desarrolldndose hasta la adolescencia.

En Paraguay se cuenta con un Modelo de Atencion al Desarrollo Infantil
(MAIDIT), lo cual es el conjunto de estrategias, normas, procedimientos,
insfrumentos y recursos que establecen y organizan la atencidén al DIT en los
distintos niveles del sector de salud, lo cual constituye una estrategia muy
valiosa para el desarrollo y bienestar de los ninos que acuden a los diferentes
niveles de atencidn, cuya funcidn es el acompanamiento para la deteccion
de riesgos precozmente, también el fortalecimiento de los factores
protectores. El frabajo organizativo se fundamenta en la pesquisa de riesgos
y factores protectores en un modelo bioecoldégico que se encuentra en la
comunidad, la familia y el nifo. Su identificacion es clave para asociarles
infervenciones efectivas que reduzcan riesgos y potencien aquellos factores
protectores.
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RESUMEN

La meningitis es una enfermedad del sistema nervioso central, ocurre como
una inflamacioén de las meninges y sus estructuras adyacentes como el
encéfalo, cuyas causas pueden ser infecciosas y no infecciosas. La
investigacion fue realizada en la Escuela No 707 de la Cuidad de Itaugud, la
institucion alberga a ninos del primer y segundo ciclo de 6 a 12 anos de
edad en los turnos manana y tfarde. El objetivo fue determinar el
conocimientfo que poseen los docentes sobre la meningitis, para ello se
aplicé una metodologia; de estudio no experimental, descriptivo de corte
fransverso mediante la aplicacidon de una encuesta a todos los docentes de
la institucidon en setiembre del 2018, dando como resultado; el 88% de la
poblacion encuestada son de sexo femenino con un rango de edad de 31 @
50 anos. El 100% de la poblacidén han respondido correctamente en relacion
al concepto de la meningitis bacteriana, ademds de reconocer el agente
causal mas frecuente de la meningitis, el 82% de los docentes. En relacidon a
los signos y sinfomas mas frecuentes han respondido correctamente el 82%

de los encuestados. Las medidas preventivas a ser aplicados han respondido
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en mayor porcentagje la higiene de las manos, sin embargo, solo un 47% ha
respondido correctamente sobre la inmunizacion como medida de
prevencion. Un porcentagje menor, pero no menos importante han
respondido que ante un caso de meningitis en la institucion declarar una
epidemia. Conclusion: Aun falta fortalecer conocimientos sobre las medidas
de prevencion, la higiene de manos, la desinfeccidon de superficies vy
establecer estrategias de supervision (filtros)para la intervencidon oportuna

dentro de la institucion ante una sospecha de meningitis.

Palabras claves: conocimientos meningitis, escolar, docentes.

INTRODUCCION

La meningitis es una enfermedad del sistema nervioso central (SNC) en la
que ocurre una inflamacién de las meninges (aracnoides y piamadre) y sus
estructuras adyacentes como el encéfalo, cuyas causas pueden ser
infecciosas y no infecciosas. Los virus, las bacterias, los pardsitos y Ios hongos
estdn entre los agentes causales mdas frecuentes e importantes de esta
enfermedad. La meningitis bacteriona (MB), ftambién denominada
meningifis  purulenta, meningitis bacteriana aguda y  meningitis
cerebroespinal, se caracteriza por provocar cuadros clinicos severos que
constituyen una verdadera urgencia médica; requiere de una
hospitalizacion inmediata, asi como de un tratamiento adecuado vy
oportuno, a pesar de lo cual pone en grave peligro la vida del paciente y
puede causar la muerte. La meningitis bacteriana es una enfermedad con
graves sintomas clinicos y complicaciones asociadas a infecciones

causando importante morbimortalidad (1).

La mdas comun es la meningitis viral. La sospecha etioldgica es clave para el
inicio precoz de la antibioterapia empirica. Para eso es necesario considerar
la edad del nino, enfermedades de base que pueda padecer y su estado
inmunitario Las manifestaciones clinicas de las meningitis son diferentes
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segun la edad del nino; cuanto menor es Mas sutil e inespecifica son la
sinfomatologia. La clinica es aguda en la mayoria de las ocasiones, en
algunos casos puede ser insidiosa y en una minoria puede ser rapidamente

progresiva con mal prondstico si no se interviene en las primeras horas (2).

En la escuela es muy importante que los profesionales de educacion,
reconozcan los signos y sintomas de la enfermedad, para proceder en caso
de que presenten sinfomas durante su estancia en la escuelq,
proporciondndoles asi un entorno Mmdads seguro y evitar el contagio entre los

demds companeros de aula.

La falta de conocimiento en la escuela acerca de la meningitis puede ser
perjudicial al retrasar su auxilio o bien interpretar sus sinfomas de una manera
inadecuada. En Paraguay ésta es una enfermedad de notificacion
obligatoria desde el ano 2014 ya que existe una vacuna llamada
Neumococo de aplicacidn obligatoria en el Programa Ampliado de
Inmunizaciéon (PAl), que previene no solo meningitis sino ademds de la

neumonia por sobre todo en ninos menores de 5 aNos.

El término meningitis hace referencia a las inflamaciones agudas de cardcter
infeccioso que afectan a las meninges, principalmente a las blandas
piamadre y aracnoides. Desde un punto de vista etioldgico, las meningitis
son principalmente de dos tipos: Meningitis purulentas o bacterianas, con un
liquido cefalorraquideo turbio o purulento, y meningitis linfocitarias (viricas y

tuberculosas), con un liquido claro (3).

En ocasiones los sinfomas mdas comunes de la meningitis son fiebre, dolor de
cabeza fuerte, rigidez de cuello, dolor en los 0jos, sueno, confusidon, NAuseas
y vomitos; por lo que es fundamental que el docente sepa reconocer los
sinftomas de la enfermedad a fin de alertar a las autoridades de la institucion
y alos padres para una intervenciéon en forma oportuna.
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Las cifras del Ministerio de Salud Pdblica y Bienestar Social de Paraguay,
indican 412 casos de meningitis de los cuales 196 se tratan de Meningitis del
fipo viral mientras 32 son de origen bacteriano en el ano 2017, datos
reportados en el portal de la Direcciéon de Vigilancia de la Salud por ser una

de las patologias de notificacion obligatoria.

La investigacion fue realizada en la Escuela No 707 de la Cuidad de ltaugua,
a fin de determinar el conocimiento que poseen los docentes sobre |a
meningitis, la institucion alberga a ninos del primer y segundo ciclo de 6 a 12

anos de edad en los turnos manana y tarde.

Se considera muy importante contar con un diagnostico situaciénal sobre el
conocimiento de los docentes, lo cual serd Util para las autoridades a fin de
establecer estrategias de intervencion a partir de los datos obtenidos con

esta investigacion.

Objetivo

Determinar el conocimiento que poseen los docentes de los docentes del
primer y segundo Ciclo de la Escuela Bdsica N° 707 Itaugud sobre la
meningitis. Aho 2018.

MATERIALES Y METODOS

Tipo de estudio: Se realizé un estudio cuantitativo, observacional de corte
tfransverso, mediante la aplicacidn de una encuesta de conocimiento a los
docentes del primer y segundo ciclo de la Escuela No 707 de la Cuidad de
[faugud, en el mes de setiembre del 2018, en los turnos manana y tarde.

Nivel de conocimiento: El alcance de la investigacion es de cardcter

descriptivo
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Poblacién de estudio: Las poblaciones de estudio constituyeron 17 docentes

quienes accedieron a la encuesta de conocimiento.

Muestra: No se realizd6 calculo demuestra el instrumento fue aplicado a la

totalidad de los docentes del primer y segundo.

Muestreo: El muestreo fue probabilistico, todos los docentes accedieron a la
encuesta en forma libre y voluntaria respetando los principios Eticos de toda
investigacion, donde cada docente participo previa lectura del
consentfimiento informado, garantizando el anonimato de los autores claves,
la confidencialidad de los datos, la beneficencia y la autonomia de los
participantes.

Instrumentos de recoleccion de datos: El instrumento de recoleccién de
datos constituyo una encuesta elaborada por el investigador con preguntas
cerradas a fin de responder a las variables de interés.

Para la organizacion y el andlisis de los datos se utilizd un sistema informdtico
Excel a fin de organizar los datos y analizar representando en tablas y
graficos de frecuencia.

RESULTADOS

El rango de edad de los docentes fue de 31 a 50 anos de edad, con una
media de 40 anos de los cuales de los cuales el 88% de la poblacion

encuestada es de sexo femenino (Tabla 1).
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Tabla 1. Caracteristicas de los docentes segun edad y sexo, Escuela Bdsica
Ne° 707 Itaugud. 2018

Caracteristica Fa Fr
Edad

- 31 a 35 anos 3 18%
- 36 a 40 anos 6 35%
- 41 a 45 anos 5 29%
- 46 a 50 anos 3 18%
Sexo

- Femenino 15 88%
- Masculino 2 12%
Total 17 100%

El 100% de los docentes respondieron que la meningitis es debida a la
inflamacioén de las meninges que pude ser de origen viral o bacteriana, en
relacion a los signos y sinfoas mas frecuentes que presenta la meningitis
han respondido en 100% que se caracteriza por fiebre, alta, rigidez de nuca

y dolor de cabeza.

Los primeros sinfomas que aparece en los casos de meningitis respondieron
el 88% que se presenta con cefaleq, y ofros sinfomas frecuentes son dolor
muscular, rigidez de nuca, dificultad para mover la barbilla, respondieron el
82% de los docentes.

Entre las medidas preventivas aplicables para disminuir el riesgo de
exposicion de los escolares al agente causal han respondido el 88% de los
docentes el lavado frecuente de las manos, uso de gel alcohol al 70% y el
reposo. Sin embargo, un 12% han respondido que como medida preventiva
la fumigacioén de la sala (Tabla 2).
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Tabla 2. Medidas preventivas aplicadas en la Institucidén escolar en los casos

de meningitis

Medidas de prevencion

Lavado de manos, uso de alcohol en gel, reposo

Desinfeccion
Uso de mascarilla

Total

Fa

15

2

0

17

Fr
88%
12%

0%

100%

En relacidn a la vacuna aplicada a los menores de 5 anos para prevenir la

meningitis bacteriona el 47% de los docentes refieren desconocer que

vacuna se aplica a los ninos como una medida de prevencion de la

meningitis, o cual coincide con las respuestas al identificar cudles son las

vacunas que recibe el nino menor de 5 anos como medida de prevencion

para la meningitis , siendo estas la Pentavalente y Neumococo (PVCI10, PVC

13) respectivamente, llama la atencidon que un porcentaje importante ha

mencionado que las vacunas que protegen de las meningitis son otros

bioldgicos como la DPT, la Anti Amarilica y la BCG. (Tabla 3)

Tabla 3. Conocimiento de los docentes sobre las vacunas aplicables para la

prevencion de la meningitis

Vacunas

AA, SPR

DPT, IPV
PENTA, PVC10
BCG

Total
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Al ser consultfado que medidas tomarian al tener un caso de meningitis en
aula, respondieron el lavado de manos frecuentes, el 88% de los docentes,
ademads de charlas educativas a ninos y padres, sin embargo, llama la
atencién que un porcentaje importante refirid declarar epidemia en la

escuela (Tabla 4).

Tabla 4. Conocimiento de los docentes sobre las medidas a ser adoptadas

en la institucion para prevenir la Meningitis

Intervenciones en la institucion Fa Fr
Lavado de manos y charlas educativas 15 88%
Traslado a ofra institucion 0 0%
Declarar epidemia en la escuela 2 12%
Total 17 100%

En relacidon a las complicaciones que puede presentar el nino posterior a la
meningitis el 57% han respondido que conocen, es importante recordar que
un diagnaostico temprano y fratamiento oportuno previene de la aparicion
de complicaciones en los casos de meningitis bacterianas y virales.

DISCUSION

La meningitis es una enfermedad del sistema nervioso central (SNC) en la
que ocurre una inflamacion de las meninges (aracnoides y piamadre) y sus
estructuras adyacentes como el encéfalo, cuyas causas pueden ser
infecciosas y no infecciosas. Los virus, las bacterias, l1os pardsitos y los hongos
estdn entre los agentes causales mdas frecuentes e importantes de esta
enfermedad. Para determinar el conocimiento de los docentes sobre |a
meningitis se aplicd una encuesta con preguntas cerradas para al 100% (17)
de los docentes del primer y segundo ciclo del turno manana y turno tarde
de la Escuela Basica N° 707 ltaugud, arrojando los siguientes resultados.
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Las caracteristicas de la poblacion encuestadas el rango de edad fue de
fue de 31 a 50 anos de edad con una media de 40, siendo el 87% de sexo

femenino.

En relacion al conocimiento de los docentes el 100% respondieron que la
meningitis es debida a la inflamacién de las meninges que puede ser de
origen viral o bacteriana, cuyo signos y sinfomas mas frecuentes son la fiebre
alta, rigidez de nuca y dolor de cabeza. El agente causal que afecta las
meninges resultando un proceso infeccioso son las ocasionada por virus, que
suelen ser benignas y ceden sin dejar secuelas, otros gérmenes involucrados
son las baterias y los hongos, en estos casos la infeccion es mas severa y
puede originar complicaciones debida a la produccidn de sustancias
quimicas por parte de estos microorganismos © por la respuesta
inmunoldgica del organismo para combatir la infeccion (4).

La posibilidad de aparicion de enfermedades infecciosas en el dmbito
escolar pone en situacion de mayor contacto a ninos que se encuentran en
las instituciones educativas y dependiendo de la edad y el estado
inmunoldgico pone en riesgo de adquirir enfermedades infectocontagiosas
como la meningitis u otra enfermedad infecciosa en la poblacidn escolar. En
Paraguay esta situacion ha generado una alerta social llevando al cierre de
las entidades educativas y muchas veces a la estigmatizacion del nino
enfermo, asi como la de su familia. Sin embargo, tomando las medidas de
prevencion y con la inmunizacion regular del nino menor de 5 anos, ademas
de implementar como estrategia en las instituciones educativas y guarderia
un sistema de supervision a fin de identificar ninos que pudieran estar
enfermos, evitando asi la exposicion con los demds ninos para mitigar |a
fransmision de procesos infectocontagiosos en las instituciones educativas,
siendo el primer filtro los padres de familia. El segundo filtro antes de ingresar
en la institucidon educativas son los profesores de aula, para identificar si
algun estudiante tiene sinftomas de gripe, fiebre, tos, cefalea u otro sinfoma
de enfermedad, retirarlo del grupo y garantizar el retorno del estudiante a su

vivienda para realizar la consulta médica (5).
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Con la implementacion de medidas de prevencidon con alto impacto en la
reduccion de la morbimortalidad de las enfermedades prevalente de la
infancia siendo una de ellas Ia meningitis bacteriana el cumplimiento de la
inmunizacion con bioldgicos que generan anticuerpos protegiendo al nino
de futuros contactos con agentes infecciosos evitando infeccidn o
enfermedad grave. Las vacunas aplicadas en ninos favorecen en la
disminucion de las meningitis y neumonias graves, son la Pentavalente y la
Vacuna anti Pneumocdcica 10 valente (Synflorix®), este incorpora a la
anterior los serotipos 1, 5, 7F. Se conjugan con la proteina D de membrana
externa de Haemophilus influenzae, excepto 18C y 19F, que estdn
conjugados con los toxoides tetanico diftérico, respectivamente. En
Paraguay, se infrodujo la Vacuna anti neumocdcica conjugada 10 valente
en su esquema nacional de inmunizacion a principios del ano 2012 (5.6).

Oftras de las medidas que se debe aplicar en todo momento es la prdctica
de higiene de las manos con agua y jabdn, uso de gel alcohol al 70%. la
separacion de 1 metro entre un nino y ofro dentro del aula, la desinfeccidon
de superficies mds tocadas (picaportes, pupitres, mesas, etc.) con un
producto clorado), ademdads la ventilacion de las aulas (ventilacidon natural),
abrir las ventanas para favorecer la circulacion del aire y no compartir 1os
utensilios de uso individual (vasos) para disminuirla probabilidad de

diseminacion del microorganismo entre los ninos (6.6).

Ante un caso de meningitis bacterianas en las instituciones educativas es
importante nofificar lo anfes posible a las autoridades sanitarias, facilitar la
evaluacion del nino con un facultativo para el diagnoéstico y tratamiento
oportuno ademds de implementar las medidas mencionadas mds arriba,
apoyadas por la supervision por los padres y docentes en busqueda de
sinfomas en los ninos que estuvo en contacto con el caso sin la necesidad

de cerrar las instituciones.
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Los docentes juegan un rol fundamental en la observacion y captacion de
un caso probable de una patologia infecciosa entre los escolares siendo una
de ellas la meningitis bacteriana cuyas primeras manifestaciones clinicas
como cefaleq, fiebre y en alguno casos vomitos permiten sospechar de un

cuadro de meningitis en el nino y actuar en forma oportuna.
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HABITOS ALIMENTARIOS COMO
RIESGO NUTRICIONAL EN
ESTUDIANTES DE ENFERMERIA

Maria Tathiana Escobar Sédnchez!, Fredy Cabrera
Villalba

ICarrera de Enfermeria, Facultad de la Universidad del Norte en Pedro Juan
Caballero, Paraguay

RESUMEN

Es menester resaltar la vulnerabilidad de los hdbitos alimentarios entre los
estudiantes universitarios que se encuentran en una fase critica para el
desarrollo de una calidad de vida mds saludable, la situacién social,
econdmica, la situacion de trabajo - estudios y amigos, con la ingesta de
alcohol, mala alimentacioén, todo eso conlleva a que exista un riesgo en los
hdbitos alimentares y la consigna seria que exista un elevado porcentaje de
obesidad entre los futuros adultos y adulto mayor con la probabilidad de

padecer enfermedad o complicaciones médicas a muy temprana edad.

Palabras claves: mala alimentacion, riesgo, obesidad.
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ABSTRACT

It is necessary to highlight the vulnerability of eating habits among university
students who are in a critical phase for the development of a healthier
quality of life, the social, economic situation, the situation of work - studies
and friends, with the intake of alcohol, poor diet, all this leads to a risk in
eating habits and the serious slogan that there is a high percentage of
obesity among future adults and older adults with the likelihood of suffering

from illness or medical complications at a very young age.

Keywords: poor diet, risk, obesity.

INTRODUCCION

Debido a que uno de los desencadenantes de la mala nutricion es la
obesidad y sigue siendo una de las grandes amenazas a nivel mundial y
actualmente frente al COVID-19. No solo afecta la calidad de vida, es un
factor de riesgo que abre paso a ofras enfermedades y puede producir
complicaciones y provocar la muerte prematura. Con este estudio se
pretende analizar y conocer la situacion actual del estado nutricional de
estudiantes de Enfermeria de la universidad del Norte.

Planteamiento del problema

La vida universitaria, es una tanto compleja y resulta cambiante en muchos
aspectos del estilo de vida del estudiante influenciado por varios aspectos
como las actividades escolares, la cantidad de tiempo que pasa en la
universidad, la cantidad de estrés a la que se somete, una

reduccidén en su vida social, etc. Todo esto repercute en que, como
consecuencia la persona cambiara sus hdbitos alimentarios y de actividad
fisica
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Pregunta de investigacion
¢,Cudles son los hdbitos alimentarios como riesgos nutricionales en los

estudiantes de Enfermeria de la Universidad del Norte?

Justificacion

Es importante tomar conciencia sobre la obesidad, enfermedad que se
caracteriza por la acumulacion excesiva de grasa en el cuerpo. No es solo
un problema estético, es un problema de salud que aumenta el riesgo de
desarrollar diabetes, hipertension arterial y otras enfermedades del corazén,
ciertos tipos de cdncer, entre otros; incrementando con ello la prevalencia y
los indices de morbimortalidad de la poblacion.

Si bien, para un diagndéstico de obesidad, es necesario conocer el
porcentaje de grasa corporal y ofros indicadores clinicos vy fisicos, el IMC
puede ayudar a predecir de manera sencilla el estado nutricional de una
persona.

Objetivos
Objetivo general

Determinar los hdbitos alimentarios que practican los estudiantes de
Enfermeria de la Universidad del Norte.

Objetivos especificos
¢ Analizar los habitos alimentarios y el estilo de vida de los estudiantes.

e |dentificar la eleccidn de los distintos grupos de alimentos y la
frecuencia de los mismos.
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MATERIAL Y METODO

Diseno metodoldgico

Enfoque mixto, se analizard datos mediante una encuesta procedimental
fransversal, prospectivo a estudiantes de Enfermeria de la Universidad del

Norte.

Seleccidn de la muestra

Poblacién: Poblacién accesible

Criterios de inclusion:

e Estudiantes de enfermeria universidad del norte
e Cursos del primero al octavo semestre
e Hombres y mujeres

Criterios de exclusion:
e Personas que no sean estudiantes de la carrera de enfermeria

e Personas que se nieguen en contestar la encuesta o que dejen de
contfestar preguntas cruciales

Recoleccion de datos

Fuentes de informacion: Estudiantes de la carrera de enfermeria de la

Universidad del Norte.

Método para la recolecciéon de datos: mediante una encuesta digital a la

poblacién estudiantil.

Instrumento de medicion: Cuestionario cerrado dirigido a los estudiantes de

Enfermeria
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Planteamiento de hipdtesis

Durante la vida universitaria, los estudiantes muestran menor calidad de
hdbitos alimentarios y de actividad fisica y con ello la prevalencia de tener

sobrepeso u obesidad

RESULTADOS

El cuestionario fue aplicado en una plataforma digital a los alumnos del ler
al 8vo semestres de enfermeria de la Universidad del Norte de Pedro Juan
Caballero, Departamento del Amambay. Primero se presentan los resultados
obtenidos respecto a si son estudiantes, alumnos de la institucidon y de qué
carrera. Luego se exponen los datos sobre los hdbitos alimentarios y las
fuentes en una muestra efectiva de 55 estudiantes.

Datos personales

¢Eres estudiante?

1. Eres estudiante
B S|;55;
100%

De acuerdo al Grafico 1, los encuestados respondieron al cuestionario con

unanimidad afirmando ser alumno.
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¢Eres alumno de Universidad del Norte?

2. Eres alumno de
Universidad Uninorte
M S|;55;
100%

Escobar Sanchez et al.

De acuerdo al Grdfico 2, la muestra corresponde que los 55 estudiantes

encuestados pertenecen a la misma institucion académica.

En caso de la respuesta anterior ser si, {de qué Carrera serias?

3. En caso de la respuesta
anterior sersi, de que carrera

serias?

M SI;55;
100%

De acuerdo al Grdafico 3, la muestra responde que todos los alumnos

encuestados son de la carrera de enfermeria de la Universidad del Norte.

Habitos alimentarios

¢Con que frecuencia Ud. consume frutas, verduras, jugo natural, etc.?

1 Con que frecuencia Ud. consume
frutas, verduras, jugo natural etc.

Tres vecesa Unavezala
la semana; N semana;5;
10%

16; 30%

Diariamente;
32; 60%
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De acuerdo al item 1, 32 los alumnos respondieron que diariamente si
consumen; 16 alumnos tres veces por semana y 5 alumnos una vez a la
semana consumen frutas, verduras y jugos naturales.

¢Tiene conocimiento del riesgo que acarrea la mala alimentacién para la
salud?

Tiene conocimiento del riesgo que
acarrea la mala alimentacion para la
salud

SI; 51;
93%

NO; 4;

7%

De acuerdo al item 2, 51 de los alumnos respondieron que si fiene
conocimiento del riesgo que acarrea la mala alimentacion para la salud, y 4
respondieron de manera negativa a la cuestion mencionada.

¢Ud. conoce las enfermedades crénicas que desencadena la mala
alimentacién?

3. Ud. conoce las enfermedades
crénicas que desencadena la mala
alimentacién

NO. 4. 7% _— I

SI1.51.93%

Para la pregunta 3, si se conoce las enfermedades cronicas que
desencadena la mala alimentacién, 51 alumnos respondieron de manera

afirmativa mientras que 4 alumnos respondieron que desconocian.
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¢Consideras que la economia es un factor que influye negativamente en la

alimentacion balanceada?

4. Consideras que la economia es un
factor que influye negativamente en la
alimentacion balanceada

NO; 9; 16%\’

Para la pregunta 4, si se considera que si la economia es un factor negativo

SI; 46; 84%

para la alimentacion balonceadadé de los encuestados respondieron g si lo

es y 9 respondieron que no es un factor negativo la economia.

¢En la cantina de la institucion seria positivo la venta de solamente alimentos

saludables?

5. En la cantna de la mstituci6n seria
positivo la venta de solamente alimentos
saludables

NO; 9; 16%\’

SlI; 46; 84%

Para la pregunta 5 los alumnos respondieron positivamente sobre la cantfina
a que vendan dadlimenfos saludables mienfras que 9 respondieron

negativamente a esa cuestion.
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¢Conoces un programa nutricional?

6. Conoces un programa nutricional

NO; 23;

42%
SI;32;58%

Para el item 6, 32 de los alumnos conocen un programa nutricional y 23

manifiestan desconocer un programa nutricional.

¢Ud. ya consulto alguna vez con un nutricionista?

7. Ud. ya consulto alguna vezcon un
nutricionista

SI; 40;
73%

Para el item 7, 40 alumnos ya consultaron con algudn nutricionista 'y 15 aun no.

¢Realiza alguna actividad fisica?

8. Realiza alguna actividad fisica
NO; 13;
24%

SI; 42;
76%

Para el item 8; 42 alumnos realizan actividades fisicas mientras que 13 no

realizan ninguna actividad fisica.
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¢Cudl actividad fisica Ud. practica?

9. Cual actividad fisica ud practica

PRACTICA
DEPORTIVA; 4 CAMINATA;
8,15% ) 37;67%
GIMNACIO;—/' |

10;18%

Para el item 9 sobre actividades prdcticas todos practican algun fipo de

gjercicios como caminata 37; 10 van al gimnasio y 8 practican deportes.

¢Cudnto de agua Ud. ingiere por dia?
10. Cuanto de agua ud. ingiere por dia

A »Menos del
2 litroso litro;9; 16%
mas; 22; 40%_— |

1.5 ml; 24;
44%

Para el item 10 la ingesta de agua seria que 22 alumnos beben 2 a mas litros,

24 alumnos beben 1.5y 9 menos de 1 litro de agua diariamente.
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LA ENSENANZA DE LA BIOETICA

Alcides Chaux!

Direccién de Investigacion y Vinculacion con el Entorno, Universidad del
Norte, Paraguay

INTRODUCCION

En un momento en el que la tecnologia domina la atencidén médica, la
ensenanza de la étfica y la bioética se vuelve esencial para todos los
alumnos, particularmente para aquellos que estudian en el campo de Ias
ciencias de la salud. En el contexto de los paises de escasos recursos, la
ensenanza de la bioética contribuye a una mejor comprension de las
relaciones entre las ciencias y la sociedad y a una mejor definicidon de las
prioridades en salud publica. Quienes ensenan bioética en paises de
escasos recursos deben tener en cuenta el contexto socio-ecoldgico en el
que se desarrolla su ensenanza. Las respuestas a los problemas de bioética
clinica son diferentes segun el origen étnico, el género, la situacion
econdmica, el origen vy las diferencias culturales (1). Tener en cuenta estos

aspectos beneficiard la correlacion clinica durante la docencia.

Los paises de escasos recursos tienen muchos problemas en comdn vy
también presentan diferencias. Una de estas diferencias es el nivel
economico del pais (2). El primer grupo de paises econdmicamente
extremadamente pobres tiene pocos profesionales, como Haiti o los paises
subsaharianos. Para responder a sus necesidades, las naciones ricas tienen la

obligacién moral de ofrecerles una cooperacion plena en la educacion
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bioética en todos los campos del desarrollo (3). Esta cooperacion significa
financiar los cursos de bioética, estimular el regreso de los profesionales a su
pais y desalentar la fuga de cerebros, y formar a los docentes locales. En
estos paises, la educacidn en bioética debe tener en cuenta las
necesidades bdsicas de la poblacidn para enfatizar los derechos humanos a
la salud. Utilizando la Declaracidén Universal sobre Bioética y Derechos
Humanos de la UNESCO (4), los extranjeros y los profesores locales deben
fener cuidado de no aumentar las frustraciones de los alumnos en el
contexto de la escasez de recursos. Por el contrario, deben estimular su
autoestima, sentido de autonomia y su imaginacion para proponer

soluciones éticas sostenibles.

El segundo grupo estd representado por paises, donde los indicadores
econdmicos pueden permitir politicas adecuadas en salud y educacion. El
dltimo informe de Desarrollo Humano del Programa de las Naciones Unidas
refleja un discreto cambio positivo de estos indicadores (5), pero los mayores
problemas siguen siendo las inequidades sociales. Paises como Brasil,
Argentina, Chile y Colombia se clasifican como econdmicamente
emergentes. Es decir, estos paises presentan un rdpido crecimiento de la
industrializacidn y un rdpido crecimiento en la participacion en la economia
global. Desde la década de los noventa, el reconocimiento de las
inequidades sociales en estos paises ha producido un importante trabajo
sobre bioética entre las ONG en derechos humanos y la academia (6). Esta
asociacion y el andlisis de las inequidades nacionales y globales condujeron
a un enfoque global de la bioética. En el campo de la educacion, desde
finales de los noventa, los programas de bioética para las carreras de salud y
la promocidén de la bioética en la sociedad y los medios de comunicacion
han ido en aumento (3).

Chile y México presentan grandes disparidades en sus poblaciones, aunque
sus economias los ubican en paises de rango medio. Cuba y Santo Domingo
son pobres de forma mdas homogénea, pero todos estos paises han

desarrollado la bioética con la ayuda de la Organizacidn Mundial de la
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Salud en la década de los noventa, y han puesto el foco en la bioética
clinica y la bioética de la investigacidon con humanos en sus programas
educativos (1). Este segundo grupo fiene experiencias en educacion ética,
sin embargo, como México y Colombia pueden asumir los costos de estq,
para Cuba y Republica Dominicana es mds dificil y necesitan ayuda

financiera para ello.

Todos los demds paises representan un tercer gran grupo con diferentes
situaciones econdmicas, pero su cardcter principal es la inequidad, la
escasa experiencia de la democracia y el reciente comienzo de la bioética.
La inequidad aparece en los indicadores de desarrollo humano por género,
etnia (particularmente origen indigena) y condicidn de discapacidad (6).
Por lo general, la democracia es solo de nombre y la corrupcion suele estar
presente. La bioética estd poco desarrollada, pero los médicos y enfermeras
individuales son sensibles a la salud y la bioética, y estdn trabajondo para
promoverla (7). Estos paises necesitan ayuda organizativa, educativa y, en
ocasiones, financiera dirigida directamente a la academia. Paraguay es uno

de los paises que forma parte de este tercer grupo.

LA SITUACION EN PAISES
DESARROLLADOS

Uno de los fendmenos notables en el desarrollo de las ciencias es la rapida
expansion de la nueva disciplina de la bioética en las dltimas décadas. Van
Rensselaer Potter, quien fue el primero en introducir y elaborar la nocidén de
bioética en publicaciones posteriores de 1970, se sorprendid al notar la
rapidez y la amplitud del uso del término en los debates académicos (6).
Potter, sin embargo, también lamentd que el significado del término se haya
desviado de la vision mds amplia que habia propuesto. La bioética se ha
redefinido y se ha restringido a la “bioética médica”, centrdndose en
cuestiones éticas relativas a los individuos y las relaciones entre individuos, y
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descuidando los problemas ecoldgicos, poblacionales y sociales (8). En esta
vision estrecha, los debates sobre bioética abordan cuestiones de corto
plazo en lugar de la existencia extendida de la especie humana. Por tanto,
continda examinando |os viejos problemas como el aborto y la eutanasia en
lugar de anadlizar los problemas que realmente importan para la
supervivencia de la humanidad. Segun la evaluacion de Potter, la bioética

se ha convertido en un nuevo nombre para la ética médica (9).

El ndmero de programas de ensenanza de la ética crecid rapidamente a
principios de la década de 1970, en primer lugar, en las escuelas de
medicina de los Estados Unidos (10-14). En un periodo de fiempo
relativamente corto, casi todas las escuelas de medicina introdujeron la
educacion ética. Actualmente, estas escuelas deben incluir la bioética en
sus planes de estudios para poder ser acreditadas (8,9). Otfros paises
siguieron este patréon de difusion (15,16). Desde entonces, el alcance de la
educacidon en bioética se ha ampliado significativamente. La ensenanza de
la éfica llegd a ofrecerse no solo en los programas de pregrado, sino
también en la educacion de posgrado, especializaciones, y especialmente
en entornos clinicos (17). La ensenanza de la bioética se infrodujo ademas
en los programas de formacion profesional de otras profesiones de la salud
como la enfermeria y disciplinas cientificas como la biologia, la genética y
las ciencias de la vida (9). Por dltimo, la educacion en bioética se ha vuelto
relevante fuera del contexto de la formacidon profesional como un recurso
para practicantes experimentados, miemibros de comités de ética y también
responsables de politicas, periodistas y partes interesadas en el debate
publico. Este crecimiento de |la educacién en bioética estd en linea con la
nocidén mds amplia de bioética como una nueva disciplina que combina el
conocimiento cientifico con la filosofia y la ética para analizar y comprender
los desafios contempordneos de la ciencia y la tecnologia para la salud, la
vida y el cuidado.
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La educacidon en ética se puede considerar como un pdaliativo contra las
deficiencias en la conducta profesional. Pero es obvio que el impacto de la
educaciéon en bioética es limitado si no se abordan las causas sistémicas y
estructurales de tal mala conducta (81). A pesar de que se considera que la
educacion en bioética es muy importante para los profesionales de la salud,
esto no se traduce necesariamente en una mejor conducta profesional. Si
bien la ensenanza de la bioética se realiza, en la mayoria de los paises
desarrollados, no es muy impresionante en términos de volumen, tiempo vy
compromiso. En los Estados Unidos la educacidon en bioética, aunque es
obligatoria, comprende solo el 1% del plan de estudios de las facultades de
medicina (8). Muchas actividades educativas son esporddicas vy
ocasionales. En Europa, la mayoria de los hospitales tienen solo iniciativas
educativas a corto plazo en lugar de cursos y programas mas largos,
mientras que nadie parece asumir la responsabilidad de las actividades (7).
Ademds, existe una grave falta de docentes cualificados. Ni siquiera la mitad
de los docentes de bioética en los Estados Unidos han publicado un solo
articulo en bioética (8,80). Para muchos docentes de bioética, el investigar o
publicar no corresponde a su principal actividad académica. Una encuesta
redlizada previamente mostrdé que el 20% de las facultades de medicina de
Estados Unidos y Canadd ni siquiera financiaban la ensenanza de la ética
(9,71). Por lo tanto, el primer desafio es que la importancia declarada de la
educacion en bioética no deberia cegarnos ante el fragil y anémico estado

de los programas en muchos entornos.

Otfro desafio estd relacionado con la propia educacidon bioética. Se
ejemplifica en la enorme heterogeneidad del campo. Dentro de un mismo
pais, se ofrecen diferentes tipos de programas, los enfoques y métodos
diddacticos difieren, el nUmero de horas lectivas tiene un rango amplio y los
cursos de ética no se programan en las mismas fases del plan de estudios
(18). Existen importantes controversias en torno a los objetivos, métodos,
contenido y evaluacion de las actividades docentes (5,19). Sin embargo,
esta diversidad no implica que no haya consenso. En las Ultimas décadas,

los académicos han llegado a estar de acuerdo en que ciertos enfoques de
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la ensenanza son preferibles (3). Existe la necesidad de programas integrales
y longitudinales, que hagan de la ética no un evento aislado y Unico, sino
parte de la rutina diaria del cuidado al paciente. Existe la necesidad de una
ensenanza en equipo con una estrecha cooperacion entre los especialistas
en ética y los médicos. También es preferible un enfoque centrado en el
alumno en la educacion bioética enfocado en el aprendizaje activo, ya

que fomenta el pensamiento critico y la reflexion (39).

LA SITUACION EN PAISES EN VIAS DE
DESARROLLO

Junto con la escasez de recursos, muchos paises en vias de desarrollo
experimentan corrupcion en su gobierno a nivel legislativo, jurisdiccional y en
el sector privado. En muchos paises de América Latina, estos factores estan
asociados con la violencia. Esta corrupcidn afecta el sentido de autoestima
nacional y personal y el proceso de negociaciéon con los demds. Ante la
frustracion y la ansiedad, las personas no quieren participar en la vida civil o

politica, y encuentran refugio con su familia o con grupos religiosos.

El Informe del Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo mostrd
que, en América Latina, para mds de la mitad de las personas entrevistadas,
el desarrollo econdmico era mds importante que la democracia (1). Muchos
optan por migrar a paises con abundantes recursos si tienen la oportunidad.
La Declaracion de Derechos Humanos de las Naciones Unidas reconoce
que la libertad plena y la democracia sélo son posibles si se resuelven las
necesidades econdmicas, asi como otras necesidades bdsicas (20). La
bioética en estos paises tiene que promover el principio de justicia y
empoderamiento para la autonomia y revertir las actitudes descritas

antferiormente.
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Los problemas de acceso a los servicios de salud estdn directamente
asociados con las inequidades basadas en la pobreza, el género y la etnia
21). Los servicios de atencidon primaria se ven especialmente afectados. En
estos paises, las enfermedades infecciosas, las enfermedades de la pobreza
y las complicaciones de la desnutricion todavia estdn presentes con las
enfermedades cronicas. Paralelamente se desarrollan cuidados de alta
tecnologia para la atencidn del prematuro, cuidados intensivos, genética,
reproduccion, final de la vida y ofros campos clinicos. Y la relacién clinica
entre médicos y pacientes presenta los mismos problemas que en todos los
demds paises. Entonces la educacion bioética tiene que desarrollar todos

estos temas e integrar los derechos humanos en la salud.

Las reformas educativas en las universidades y la necesidad de
acreditaciones para la competitividad global ofrecen una oportunidad para
infroducir la bioética en el curriculo de los profesionales de la salud y en
seminarios de otras disciplinas cientificas. Sin embargo, el presupuesto para
las universidades suele ser escaso y los recursos para la ensenanza de la
bioética suelen ser limitados (22). La Infernet ha permitido el acceso a
literatura, organizaciones y programas internacionales sobre bioética.
Desafortunadamente, con frecuencia no es posible encontrar fondos para
algunas de las suscripciones de literatura en lineq, y los docentes tienen que
encontrar formas alternativas de mantenerse conectados con los problemas
bioéticos internacionales actuales. Incluso en los paises mas pobres es mas

dificil acceder a la Internet debido al costo de la tecnologia.

Los alumnos suelen llegar a la universidad con una preparacion deficiente
en ciencias y humanidades. El mayor problema es que estos alumnos no han
aprendido a resumir y andalizar libros, imagenes o peliculas. Con las ditimas
reformas de las universidades que llevaron a una mayor competencia a nivel
global, las humanidades han sido relegadas a carreras en ciencias sociales.
Los alumnos de ciencias de la salud solo aprenden sobre antropologia,
sociologia, historia general, historia de la medicina, espanol y ciencias

bdasicas en su primer ano. En los anos siguientes, los alumnos de medicina y
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de otras ciencias de la salud tienen tantos temas cientificos y clinicos que
aprender que no tienen tiempo para la literatura y el arte. Algunos alumnos

estdn acostumbrados a leer y debatir, pero son minoria.

Los conflictos de intereses entre docentes (luchas por el poder, relacion
politica con la administracion) han sido un obstdculo para la constitucion de
comités de ética en investigacion en muchas universidades del Paraguay.
Muchas veces, la investigacion para tesis de posgrado se evalia solo
metodolégicamente, y la evaluacion de los aspectos éticos depende del
revisor. Los protocolos de las investigaciones clinicas son revisados por un
comité de ética cuando deben realizarse en un hospital, en el caso de que
el hospital cuente con dicho comité. Sin embargo, muchas investigaciones
clinicas se llevan a cabo sin la aprobaciéon o supervision de un comité de
ética institucional. Es necesario definir los propdsitos de la ensenanza de la

bioética en estos contextos y como ensenarla.

En paises con grandes problemas de desigualdad vy justicia en la distribucion
y uso de los servicios de salud publica, el respeto al individuo es un principio
secundario, ya que los pobres no tienen otra opcidén para resolver sus
problemas de salud y patologia. Si los profesionales de la salud no estan
preparados para escuchar sus quejas y comprender sus dificultades sociales,
econdmicas y de comportamiento, entonces no habrd cambios en los
problemas de salud en estos paises. Tenemos que preparar a los médicos
para que sean conscientes de estas poblaciones vulnerables. Este enfoque
no se limita solo a los profesionales de la salud, sino también a los
economistas, abogados e ingenieros ya que ellos también tienen una
responsabilidad en la construccidon de la democracia por las consecuencias
de su frabagjo.

En la mayoria de los paises de América Latina, la cultura de la apariencia y
el consumismo es un verdadero obstdculo para los valores éticos y la
bioética. La apariencia del éxito se ha convertido en un objetivo primordial
para los médicos, y establecen una fuerte relacion entre el éxito profesional

y €l consumismo. Los alumnos de medicina quieren ser médicos y los
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meédicos quieren conservar su poder. Mientras la formacién médica esté
centrada en la enfermedad y la atencidén hospitalaria, observaremos una
jerarquia médica oculta: en la cima, los especialistas en hospitalizacion y en
la base, los generalistas. De modo que los alumnos y sus docentes
desprecian los programas de atencion primaria y de salud como no

cientificos.

Al mismo tiempo, los paises con escasos recursos tienen la necesidad de
formar parteras y educadores en salud para las regiones mads pobres, pero
esto se considera una devaluacion de las actividades médicas. Los
profesores de bioética tienen que relacionar las acciones de todos los
profesionales de |la salud por la calidad de la atencidn, la beneficencia y la
justicia.

Las pocas horas dedicadas habitualmente a la ensenanza de la bioética en
los programas de pregrado han sido insuficientes para compensar esta
representacion cultural del éxito del consumismo. En este contexto, ampliar
estos programas podria fener un buen impacto para una mejor percepcion
de la importancia de la bioética y la comprension de la relacion clinica,

pero adn es insuficiente,

Los docentes tienen que mostrar la relacion entre la bioética, los problemas
del mundo y la pertinencia de las teorias éticas en cualquier contexto social.
Particularmente tfienen que desarrollar la empatia y el respeto en la
comunicacidn clinica y necesitan la participacién de todos los actores para

resolver los problemas de salud individuales y sociales.

En muchos paises de escasos recursos, la democracia es relativamente
nueva después de décadas de colonialismo y dictadura, y la experiencia de
un proceso deliberativo publico estd mds o menos presente, al igual que la
necesidad de construir un consenso sobre la justicia y la injusticia, lo correcto
y lo incorrecto. En este contexto, la primera responsabilidad de los docentes
es estimular discusiones respetuosas sobre el uso de los derechos humanos y

las teorias éticas desde diferentes puntos de vista para alcanzar un consenso
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bdsico para una mejor calidad de vida tanto de los problemas bioéticos
individuales de los pacientes en salud como politicas de salud publica.

En conclusidn, es imperativo brindar a alumnos y profesionales los
conocimientos necesarios para comprender las implicaciones éticas de los
diferentes problemas de nuestra sociedad. Por esta razén, necesitamos
sensibilizar a los alumnos ufilizando la metodologia de participacion,
investigacion y discusion sobre la base de las teorias éticas y de los derechos

humanos tanto en el contexto local como en el internacional.

ESTRATEGIAS PEDAGOGICAS PARA LA
ENSENANZA DE LA BIOETICA

Se pueden reconocer distintfos disenos para desarrollar un programa de
educacion en bioética (23). Los programas basados en materias son
comunes, con una aceptacion prdcticamente universal en la mayoria de las
institfuciones educativas. Las clases se organizan dentro de una estructura
particular (asignatura) y se instruye a los alumnos de acuerdo con esta
estructura. Las necesidades educativas individuales de cada alumno se
satisfacen mediante lecciones programadas y tareas asignadas. Esto

representa un enfoque centrado en el docente.

Los programas basados en los alumnos se especifican segun las
necesidades, infereses y metas individuales de cada alumno, y se planifican
con la colaboracidén entre alumnos y docentes. Los temas especiales
pueden disenarse o adaptarse para satisfacer las necesidades individuales y
organizarse segun las funciones. El alumno en este tipo de programa
aprenderd basado en sus propios esfuerzos, con actividades de aprendizaje
autodirigido. En los programas basados en alumnos, el alumno aprende a
tfravés de su propio esfuerzo y especifica las actividades de aprendizaje de
acuerdo con sus propios infereses y necesidades.
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El tercer tipo de diseno son los programas basados en preguntas. La
vaguedad del modelo de diseno basado en el alumno resalta la necesidad
de programas basados en preguntas, que se cenfren en el aprendizaje a
tfravés de actividades reales. Este tipo de programa educativo esta disenado
para resolver problemas sociales e individuales que surgen de los problemas
de la vida social. El corazdn del proceso de aprendizaje es una metodologia
de resolucion de problemas o aprendizaje basado en problemas. Incorpora
las necesidades, habilidades y conocimientos de cada alumno con un estilo
educativo flexible. Las funciones especificas se planifican a fravés de la
colaboraciéon alumno-docente, eliminando asi cualquier limite entre clases y

asignaturas.

El proceso de desarrollo de un programa educativo es un esfuerzo de
equipo colaborativo (23), que comienza con la planificacién y es seguido
por etapas complejas de preparacion (21). Una vez finalizado, el programa
debe pasar por un periodo de prueba y evaluacion vy, si es aceptable,
eventualmente obtendrd continuidad. La definicion de Ia mision y la vision,
la determinacion de los requisitos educativos y la determinacién del objetivo,
la determinacion de los objetivos de aprendizaje y las conductas deseables
son los primeros componentes principales del desarrollo del programa.
Después de esa planificacion, el contenido y la planificaciéon del proceso de
ensenanza son los ofros pasos importantes. La planificacion de la evaluacion

es la ultima etapa de este proceso de desarrollo.

La planificacion del proceso educativo

La diferencia entre el conocimiento, la habilidad y la actitud que posee un
individuo y lo que se espera del mismo individuo constituye un requisito
educativo. La suma de estos requisitos educativos da forma al marco del
programa y determina la interaccion entre el sujeto, el individuo y la

sociedad.

DOI: 10.5281/zenodo.7261289 201


af://n31

Rev UniNorte Med 2022 11(2): 191-209 Chaux

El proceso educativo estd disenado para facilitar cambios especificos en el
comportamiento de un alumno. La determinacion de la meta establece la
direccion necesaria del proceso, mientras que los objetivos de aprendizaje
definen el fin esperado. Juntos, la meta y los objetivos de aprendizaje forman
la base misma del proceso educativo. Los comportamientos esperados
definen la condicidn del alumno una vez completado el proceso. El
contenido de un programa educativo no se puede organizar correctamente
sin describir la meta, los objetivos de aprendizaje y el comportamiento
esperado. Ademads, la falla en delinear cualquiera de estas caracteristicas

impediria una medicidn y evaluacion apropiadas.

Los objetivos de aprendizaje son los comportamientos (conocimientos,
destrezas y actitudes) que cada alumno pretende adquirir durante el
proceso educativo para lograr su meta. En primer lugar, las actitudes
deseadas deben expresarse de forma clara, completa y eficaz, lo que
implica especificar la conducta pretendida con un verbo claro y definido. El
docente debe tfratar de encontrar el mejor estilo para formular la redaccion
de sus objetivos de aprendizaje a alcanzar al final del curso. En segundo
lugar, los objetivos de aprendizaje deben caracterizarse por su efecto
especifico sobre el comportamiento de los alumnos. En tercer lugar, los
objetivos de aprendizaje (conocimientos, habilidades y actitudes) deben ser
adecuados para las necesidades de |la sociedad, asi como loables para la
ensenanza y el aprendizaje, de acuerdo con los valores de los maestros y
alumnos. Es fundamental que estos objetivos sean 16gicos, alcanzables vy
clasificados de facil a dificil y de simple a complejo. En cuarto lugar, los
objetivos deben ser integrales, aunque focalizados, coherentes internamente

y apoyarse mutuamente.

Los comportamientos esperados incluyen el conocimiento, la habilidad y la
actitud que logra un alumno al completar el proceso educativo. Los
comportamientos esperados deben configurarse por separado, de manera
escalonada, y deben ser de naturaleza deseable y susceptibles de

observacion. Ademds, es importante especificar el comportamiento
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esperable preciso que se espera de cada contenido de la materia en
parficular.

La definicidn del contenido de la asignatura

La planificacidn del proceso de ensenanza mads eficaz no puede comenzar
hasta que se determinen las conductas esperadas y se complete la
planificacion del contenido. El proceso debe centrarse en la meta y los
objetivos de aprendizaje. Debe haber una planificacidn separada para
determinar qué lecciones se incluyen en el programa de estudio, qué
unidades se incluyen en cada leccidn, qué materias se incluyen en cada
unidad y qué puntos (infroduccidén, cuerpo, comentarios finales, resumen) se
incluyen por tema. Si el nimero de alumnos no es demasiado, entonces el
docente puede dividirlos en subgrupos y solicitar que preparen algunas
preguntas, y al final del tiempo limitado, todas las preguntas se pueden
discutir junto con tfoda la clase. El docente debe preparar algunas preguntas

de opcidén multiple con anficipacion para grupos grandes de alumnos.

Los factores que deben tenerse en cuenta al elegir los métodos y técnicas
educativos incluyen, entre ofros, los siguientes: finalidad y objetfivos de
aprendizaje, cdlificacion de la asignatura (nivel de conocimiento,
capacidad y actitud), posicidon del alumno (ndmero, preparacion), posicion
del entorno educativo, talentos de los educadores, contenido, instalaciones
disponibles, periodo de educacion, resulfado monetario general y facilidad
de uso.

Los métodos y técnicas educativas se eligen de acuerdo con la
fransferencia deseada de conocimientos, habilidades y actitudes (21). El
método de estudio de caso presenta problemas que hacen referencia a
eventos o sujetos reales (24). Los problemas se debaten y analizan, con un
examen detallado de las posibles soluciones y una discusidn de cémo se
relaciona el caso con situaciones reales. El método concluye resumiendo las

ventajas y desventajas de cada solucion.
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El uso eficaz de este método requiere elegir un caso adecuado que
presente un problema bdsico susceptible de andilisis. El alumno debe recibir
toda la informacion preliminar relevante y tener acceso a la infraestructura
adecuada (biblioteca, internet) para avanzar del andlisis a la solucidn. Las
preguntas de debate preparadas permitirdn al docente orientar las
discusiones, con el registro de los principios y medidas. La evaluacion
posterior debe incluir una valoracion de cémo se aplican los resultados y los
beneficios obtenidos. El docente debe planificar el periodo para que finalice

Ccon un resumen concluyente,

El método de estudio de caso tiene varias ventajas particulares (25). En
particular, el alumno desarrolla habilidades para la resolucién de problemas
y la toma de decisiones, o que permite un enfoque prdactico de situaciones
de la vida real. Ademds, este enfoque solidifica el conocimiento recién
adquirido al traducir la teoria académica en prdctica real. Las desventajas
de este método son que se limita a entornos pequenos, por 1o general un
grupo pequeno de alumnos, y si se dirige incorrectamente, la solucion se

complica.

Al planear las herramientas audiovisuales, los dispositivos audiovisuales
posiblemente representan las herramientas mdas importantes en nuestro
entorno educativo moderno. Estas herramientas abarcan toda la gama,
desde una simple pizarra hasta una presentacidon de video. Estos diversos
medios imparten conocimientos de diferentes formas, pero todos tienen la
capacidad de mejorar la comunicacion vy, por lo tanto, aumentar la calidad
del aprendizaje. Por supuesto, es un requisito previo que estas herramientas

se utilicen correctamente de manera adecuada.

La evaluacion de la ensenanza-aprendizaje

El propdsito de la evaluacion es probar si se adquirieron o no conductas
esperadas especificas y proporcionar una medicidn numérica. Una
evaluacion determina si se cumplieron los objetivos y metas de un programa.

Esta fase justifica planificar como medir con precision Ia ganancia en
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conductas esperadas especificas y garantizar que la evaluacién sea neutral,
vdlida, coherente, versatil y continua (26).

La evaluacidn de las actitudes adquiridas mediante el aprendizaje
escuchado es muy dificil. Generalmente es imposible medir o evaluar las
actitudes ocupacionales en el sistema educativo, ya que estos atributos son
marcadamente diferentes del conocimiento y la capacidad. Y, sin embargo,
la evaluacion de la actitud es una caracteristica muy importante en la

evaluacion general.

Las actitudes adquiridas se pueden medir y evaluar de acuerdo con criterios
de evaluaciones basadas en competencias (86). El examen clinico
estructurado objetivamente (ECOE) es un ftipo especial de evaluacién que
se utiliza a menudo en la educacion médica (26). Este tipo de prueba
permite la evaluacion separada y combinada de varios comportamientos
(conocimiento, habilidad, actitud). El alumno pasa por una serie de
estaciones preparadas previamente para examinar fendmenos, casos o
eventos. En cada estacion, se evalida al alumno de manera neutral en
cuanto a conocimientos, habilidades y actitud. Las guias de evaluacion
satisfacen el requisito de neutralidad del examen, al mismo tiempo que
proporcionan un alto nivel de validez y fiabilidad. La preparacion de un
ECOE es un desafio. Sin embargo, su practicidad y resultado lo convierten en

un examen comparativamente mas facil que otros para ciertas mediciones.

CONCLUSION

Los disenos de programas basados en asignaturas se prefieren sobre todo en
bioética debido a razones econdmicas, la escasez de docentes y los grupos
grandes de alumnos. Muchas de las facultades incluyen sdlo algunas clases
sobre bioética en el plan de estudios médico, con algunas herramientas
audiovisuales bdasicas. No hay muchas instalaciones y fuentes educativas.
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La dimensidon educativa jugard un papel importante en la construccion de
un programa de biomedicina basado en valores. La educacion en bioética
representa una educacion fundada en el enfoque humanista. Cabe
destacar que la necesidad de una educacion ética eficaz y funcional. Esta
necesidad necesita el uso de mdas métodos diferentes y mdas equipos. El
proceso de aprendizaje debe ser enriquecedor junto con diferentes
herramientas como juegos de roles o discusiones en grupos pequenos en un
enfoque basado en el alumno. También a esto se deben agregar
actividades educativas que conduzcan al desarrollo de habilidades

comunicativas.
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