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RESUMEN

Se realizd una intervencion educativa con el objetivo de modificar
conocimientos sobre parasitismo intestinal a un grupo de padres de
escolares de la escuela primaria "Aguedo Morales Reina”, comunidad de
Palma Clara, perteneciente al Policlinico “"Hermanos Martinez Tamayo”
Baracoa, en el periodo enero - junio de 2014, a los que se les aplicd una
encuesta con diferentes variables antes y después de la intervencion
(sexo, edad, escolaridad, nivel de conocimiento sobre tipo de parasitos,
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manifestaciones clinicas y prevencion). La muestra estuvo constituida
por 40 padres. Predomind en el estudio el grupo de edades de 20 a 29
anos y el sexo femenino. Se lograron resultados satisfactorios luego de
realizada la intervencion educativa.

Palabras clave: parasitismo intestinal, intervencion educativa,
educacidn sanitaria

ABSTRACT

An educational intervention is done with the aim of modifying knowledge
of intestinal parasitism to a group of parents of school the "Aguedo
Morales Reina" community of Palma Clara Elementary School, part of
the Policlinic "Hermanos Martinez Tamayo” Baracoa, from January to
June 2014. It was applied a survey with different variables before and
after the intervention. The sample consisted of 40 parents. The main
studied group was aged 20-29 years and female. Satisfactory results are
achieved after the educational intervention.

Keywords: intestinal parasitism, educational intervention, health
education

INTRODUCCION

Las parasitosis intestinales constituyen un numeroso grupo de
enfermedades enormemente difundidas por todo el mundo
especialmente en los paises subdesarrollados. Su importancia patoldgica
es desigual pues al lado de algunos como la oxiuriasis que solo
ocasionan molestias leves, existen otros que pueden causar trastornos
muy graves.!

Conceptualmente el parasitismo intestinal es considerado como un
conjunto de enfermedades producidas por el contacto directo del ser
humano con los parasitos, que van a producir lesiones
anatomofisioldgicas en el tracto intestinal lugar que va a vivir para su
anidacion y desarrollo posterior.!? En la actualidad numerosos autores
prefieren emitir el término de parasitismo intestinal y sustituirlo por el
de enfermedades causadas por protozoarios y helmintos.!%?>
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La poblacion infantil es tradicionalmente la mas susceptible a este
fenomeno, donde se reportan mayores indices y donde mas
consecuencias desfavorables se producen.*

Aunque la mortalidad por estas infecciones es baja, cada afio ocurren,
por citar algunos ejemplos, hasta 100 000 muertes debidas a amebiasis
y cientos de miles por helmintiasis a escala mundial.’

En Cuba se disminuye la mortalidad por parasitismo, aunque la
morbilidad continla siendo alta debido a que los nifios son los mas
vulnerables por tener mayor contacto con ellos, asi como bajo nivel
inmunoldgico y de tolerancia a los parasitos.®

En la provincia Guantdanamo y en Baracoa se dificulta considerablemente
determinar la prevalencia real de parasitismo intestinal en edades
pediatricas; constituye la Comunidad de Palma Clara una de las areas
con mayor nimero de casos con parasitismo intestinal diagnosticados en
la consulta externa de pediatria cuando acude el nifo por otras
enfermedades asociadas, observandose ademas bajo nivel de
escolaridad y desconocimiento de las medidas de prevencion del
parasitismo intestinal en los padres de estos nifios.

Por lo antes expuesto y teniendo en cuenta que la misién del médico es
la promocidon y prevencién de salud, se decide realizar un estudio de
intervencion educativa en los padres de escolares de |la escuela primaria
de la comunidad de Palma Clara, Baracoa, para de esta forma realizar
acciones de salud que modifiquen la conducta ante esta enfermedad.

METODO

Se realizd6 una intervencidn educativa sobre parasitismo intestinal a
padres de escolares de la escuela primaria "Aguedo Morales Reina” de la
comunidad de Palma Clara, perteneciente al area del Policlinico
“Hermanos Martinez Tamayo~ del municipio Baracoa, Guantanamo, en
el periodo comprendido de enero a junio de 2014.

El universo estuvo constituido por los 46 padres de los 24 ninos
matriculados en dicha institucion, 2 de ellos divorciados. La muestra fue
de 40 padres que decidieron participar en el estudio, los cuales
asistieron sistematicamente a los encuentros realizados.

Para el desarrollo de la intervencién educativa se tuvieron en cuenta
tres etapas: diagndstico, intervencidn educativa y evaluacién. Se
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desarrolléd en un periodo de cuatro semanas, con una frecuencia de dos
horas diarias para un total de 40 horas, durante los cuales se
impartieron los temas que facilitaron la consecucién del objetivo de la
intervencion.

Entre las variables estudiadas se encontraron: edad, sexo, nivel de
conocimiento sobre los tipos de parasitos, manifestaciones clinicas,
prevencién de la enfermedad, asi como el nivel de conocimiento general
antes y después de la intervencion educativa y su interrelacién con la
escolaridad. Con los datos obtenidos de la informacién documental mas
los datos primarios y los métodos de procesamiento se arribaron a
conclusiones.

RESULTADOS

En la Tabla 1 se observa la distribucién de los participantes por grupo
de edades y sexo. La mayoria se encontrd en el grupo de edades de 20
a 29 anos (47.5 %) y predomind el sexo femenino (60.0 %). Se conoce
gue las féminas muestran mayor preocupacion por los temas de salud,
ya que solicitan mas atencién médica en este sentido y son las que
acompafan a sus hijos cuando estos necesitan atencién médica.

Tabla 1. Distribucion de la muestra segln edad y sexo

Grupo de ‘ Masculino ‘ Femenino ‘ Total
| edades  "no [ % [ No. | % | No. | %
<20 1 | 2.5 | | 1 | 2.5
120 - 29 8 | 200 | 11 | 275 | 19 | 47.5
|5 -39 5 | 125 | 9 | 225 | 14 | 350
140 - 49 ' 2 | 50 | 4 | 100 | 6 | 150
 Total | 16 | 40.0 | 24 | 60.0 | 40 | 100.0

En la Tabla 2 se muestra el conocimiento sobre los tipos de parasitos,
evidenciando que existe poco conocimiento, pues 22 de los participantes
fueron evaluados en esta categoria (55 %) y solo 1 de ellos presentaba
buen nivel de conocimiento. Después de la intervencién el 100 % de la
muestra alcanzé la categoria de bueno para un por ciento de variacién
de 3 900.

282



ISSN 1028-9933

Tabla 2. Nivel de conocimiento de los encuestados sobre los tipos de
parasitos

Nivel de ,
conocimiento Antes Despues % de
sobre tipo de variacion
parasito No. ‘ % No. ‘ %
| Bueno 1 | 25 | 40 | 100.0 | 3900
| Regular 17 | 4255 | | | -100
| Malo ' 22 | 55.0 | | | -100
| Total ' 40 | 100.0 | 40 | 100.0 |

En relacion al conocimiento acerca de las manifestaciones clinicas de las
parasitosis intestinales antes y después de la intervencidon (Tabla 3), se
obtuvo un porciento de variacion de 333, pues la encuesta inicial reveld
gque solo el 22.5 % de los encuestados tenia un buen nivel de
conocimiento y después de aplicado el programa en el 97.5 % la
respuesta fue buena.

Tabla 3. Nivel de conocimiento sobre las manifestaciones clinicas
fundamentales de parasitismo intestinal

Nivel de )
conocimiento Antes Despues % de
manifsezt;z:iiones variacion
clinicas No. % No. %
Bueno 9 22.5 39 97.5 333
Regular 12 30.0 1 2.50 -91.6
Malo 19 47.5 - 100
Total 40 100.0 52 100.0

Al realizar el analisis del nivel de conocimientos de las manifestaciones
clinicas del parasitismo, antes de la intervencién solo el 35 % de su
muestra eran conocedores de este aspecto y el 80 % lo logrdé una vez
realizada la labor educativa.
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La Tabla 4 refleja el nivel de conocimiento de los encuestados sobre la
prevencion de la parasitosis, se puede apreciar que el 72.5 % de los
padres desconocia como prevenirla, después de aplicado el programa
ninguno de los participantes presentd un nivel de conocimiento malo
para un por ciento de variaciéon de menos 100.

Tabla 4. Nivel de conocimiento de las personas encuestadas sobre la
prevencion del parasitismo intestinal

., ‘ Antes ‘ Después % de
Prevencion Variacion
' No. | % | No. | %
| Bueno 3 | 75 | 39 | 975 | 1200
Regular 8 25.0 1 2.5 - 87.5
| Malo 20 | 725 | | . -100
Total 40 100.0 40 100.0

Al evaluar el nivel de conocimiento general de la muestra antes y
después de la intervencidon y su interrelacion con la escolaridad. (Tabla
5), predomina el desconocimiento, sobre todo en los padres de menor
escolaridad. Después de la intervencion educativa el 95 % de los
encuestados presenté un buen nivel de conocimiento y solo 2 de los
encuestados terminaron evaluados de regular, los cuales resultaron ser
los del nivel primario.

Tabla 5. Nivel de conocimiento general antes y después de la
intervencion educativa y su interrelaciéon con la escolaridad
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_ Escolaridad (nivel terminado)
Nivel de Total
conocimiento Primaria Secundaria Pre Univ. Univers.
general
No % No % No % No % No %
Bueno 10 25.0 2 5.0 12 30
& | Regular 2 |50 | 5 [125] 1 [25 | 8 | 20
C
<
Malo 2 5.0 12 30.0 6 15.0 - - 20 50
Total 2 5.0 14 35.0 21 52.5 3 7.5 40 100
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»n | Bueno - - 14 35.0 21 52.5 3 7.5 38 95
g
§ Regular | 2 5.0 2 5
()
Total 2 5.0 14 35.0 21 52.5 3 7.5 40 100
DISCUSION

Se estima que aproximadamente 800 millones de personas a escala
mundial estan infectadas por Ascaris Lumbricoides, 600 millones por
ancylostomideos y Trichuris Trichiura y 50 millones por Entamoeba
histolytica; sin embargo, la mortalidad por parasitosis intestinales suele
ser baja.”®

Numerosos autores consideran que la Giardia lamblia es un parasito tan
comun en poblaciones infantiles, que suele estar presente en (27-36 %)
de sus integrantes.**:1°

La frecuencia de aparicidn de los parasitos mencionados anteriormente
se atribuye a que los protozoarios y helmintos abundan en zonas
rurales, donde el medio es mas apropiado para mantener su mecanismo
de transmision de acuerdo a los requerimientos de sus ciclos
evolutivos. 1011

Mendoza'? en una localidad de Per( obtuvo resultados que no difieren
de este estudio, antes de la intervencidon solo el 35 % de su muestra
eran conocedores de este aspecto y el 80 % lo logrd una vez realizada
la labor educativa.

El lavado de manos con jaboén es la intervencion mas efectiva y menos
costosa en la prevencion de transmisién de una gran cantidad de
enfermedades infecciosas.!?13"1¢

Muchas enfermedades son causadas por microbios que entran al cuerpo
por la boca, a través de la piel, mediante el aire, el agua y los alimentos
contaminados, por lo que todos los miembros de la familia deben
practicar adecuadamente las normas de higiene.*”"?°

Es una realidad que el bajo nivel de conocimiento de pacientes y
familiares relacionados con aspectos generales de las enfermedades que
les afectan, puede influir negativamente no solo en la evolucién de
determinada enfermedad sino también en su origen, como ocurre con
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las parasitosis, lo que demuestra la necesidad de realizar estudios de
intervencion educativa en poblaciones rurales donde predomina un bajo
nivel de escolaridad y de conocimientos sobre estas enfermedades.?!%?

CONCLUSIONES

Antes de la aplicacion de la intervencidén educativa existia en los padres
de los escolares un bajo nivel de conocimientos en relacidon a los tipos
de parasitismo, manifestaciones clinicas de la enfermedad y su
prevencion, lograndose con la intervencion educativa incrementar el
nivel de conocimiento sobre el parasitismo intestinal.
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