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RESUMEN

Introduccién: las infecciones respiratorias agudas constituyen un importante
problema de salud, tanto por las impresionantes cifras de morbilidad, como por el
elevado indice de mortalidad que provocan.

Objetivo: el objetivo de este trabajo es evaluar la efectividad de la aplicacion de
acciones estratégicas para elevar el nivel de conocimientos sobre la prevencién de las
infecciones respiratorias agudas en padres o tutores de los nifios menores de cinco
afos.

Método: se realizd un estudio de intervencién, en el que se aplicaron acciones

estratégicas para elevar el nivel de conocimientos sobre la prevencion de las
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infecciones respiratorias agudas (IRA) a 82 padres o tutores de nifios menores de
cinco afios en el municipio Plaza. Venezuela, en el afio 2010. La investigacion se realizd
en tres etapas: diagndstico, intervencidn o ejecucién y evaluacién. Se emplearon
métodos tedricos: analisis-sintesis, inductivo-deductivo, e histérico-légico; empiricos:
el consentimiento informado, la observacion, la encuesta y el método Delphi para
validar las acciones y estadisticos: el método porcentual y la Prueba Anova de
Friedman: para medir el nivel de conocimientos antes y después de aplicadas las
acciones estratégicas.

Resultados: todos los expertos consideraron que las acciones estratégicas, eran
efectivas para ser aplicadas y generalizadas. Al inicio de la investigacién los padres o
tutores tenian bajo conocimiento sobre la prevencion de las infecciones respiratorias
agudas, luego de la intervencién se logré un aumento significativo del mismo, por lo
gue se consideraron efectivas las acciones estratégicas.

Conclusiones: La aplicacidon de acciones estratégicas basadas en la prevencion de las
infecciones respiratorias agudas en nifios menores de cinco afos, permitié elevar
significativamente el nivel de conocimiento de los padres o tutores que la recibieron.
Descriptores DeCS: INFECCIONES DEL SISTEMA RESPIRATORIO/prevencion &
control, PREVENCION DE ENFERMEDADES, PREESCOLAR.

ABSTRACT

Introduction: the acute respiratory infections constitute an important health issue,
for the high morbidity and mortality index.

Objective: the objective of this work is to evaluate the application of the effectiveness
of strategic actions to increase the level of knowledge on the prevention of acute
respiratory infections in parents or tutors of children less than five years.

Method: it was performed an intervention study through which there were applied
strategic actions to increase the level of knowledge about the prevention of acute
respiratory infections (ARI) to 82 parents or tutors of children under five years old in
Plaza municipality, Venezuela, in the year 2010. The research was performed

in three stages: diagnosis, intervention or execution and evaluation.

There were applied theoretical methods like: analysis- synthesis, induction - deduction,
historical and logical; and empirical methods like the informed consent, the
observation, survey and the Delphi method to validate the actions and statistics, the
percentage method and the Anova test of Friedman to measure the level of knowledge

before and after the strategic actions.
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Results: all the experts considered that the strategic actions were effective to be
applied and generalized. At the beginning of the investigation the parents or tutors had
a scarce knowledge about the prevention of acute respiratory infections, and after the
intervention there was a significant increase of it, for which the strategic

actions were effective.

Conclusions: the application of strategic actions based on the prevention of Acute
Respiratory Infections in children under five years old, allowed the significantly
increase of the level of knowledge of parents or tutors.

Subject heading: RESPIRATORY TRACT INFECTIONS/prevention & control, DISEASE
PREVENTION, CHILD, PRESCHOOL.

INTRODUCCION

Las infecciones respiratorias agudas, ocupan la primera causa de muerte por
enfermedades infecciosas, en los paises desarrollados y causantes de cerca de 4
millones de nifios fallecidos por afio en paises en vias de desarrollo, son incapacitantes
e impiden el desarrollo normal de las actividades del nifio, trastornan la vida familiar y
laboral de los padres, estan relacionadas con factores del ambiente intra y
extradomiciliarios, sociales, culturales y el estilo de vida de los integrantes de la

familia.

Se considera que la lactancia natural es un factor protector contra las infecciones
respiratorias, otros factores de riesgo asociados son: el bajo peso al nacer, mal
nutricidén, nifios menores de cinco anos, falta de inmunizacién, contaminacion
ambiental, riesgo social, el fumador pasivo, el hacinamiento, uso previo de

antibidticos.1#

Investigaciones realizadas por la Organizacion Mundial de la Salud y la Organizacion
Panamericana de la Salud, sefialan como factores que propician la mortalidad en los
ninos menores de cinco anos, el bajo peso al nacer, la falta de inmunizacién y la
desnutricion. Otros factores de riesgo son el nivel socioeconémico, la escolaridad de los
padres, las condiciones de vida, de la vivienda, el hacinamiento, la contaminacion

ambiental y el habito de fumar de los convivientes (fumador pasivo). > ©
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Las infecciones respiratorias agudas son la principal causa de consultas a los servicios
de salud, constituyen, un complejo sindrome que agrupa entidades clinicas con
caracteristicas epidemioldgicas y de agentes causales diversos, son causantes de la
mayoria de las ausencias escolares, laborales, e ingresos hospitalarios. Los grupos mas

vulnerables son los nifios menores de cinco afos.t”

Debido a la frecuencia con que asiste la poblacion infantil en busca de asistencia
médica, por sintomas respiratorios, se hace necesario iniciar estudios sobre los
conocimientos acerca de las infecciones respiratorias agudas en la atencién primaria de
salud que es donde prima la labor de los médicos cubanos, siendo capaces de llegar a
cada integrante de la familia y lograr importantes modificaciones en el estilo de vida,
contribuyendo de esta forma a la prevencion y promocién de estas enfermedades que
pueden provocar serias complicaciones y hasta la muerte sino se educa correctamente

a la poblacion. &?

De lo anterior se plantea como problema cientifico: ¢Cdmo estructurar acciones
estratégicas sustentadas en la educacion de los padres de los ninos menores de cinco
afos para aumentar los conocimientos sobre las infecciones respiratorias agudas?

El objetivo de este trabajo es evaluar la efectividad de la aplicacion de acciones
estratégicas para elevar el nivel de conocimientos sobre la prevencion de las
infecciones respiratorias agudas en padres o tutores de los nifos menores de cinco

afos.

METODO

Se realizd un estudio de intervencidn, en la primera etapa se establecio la
comunicacién con los 36 padres o tutores de los nifios menores de cinco afios que
fueron atendidos en consulta por infeccidn respiratoria aguda, pertenecientes al
municipio Plaza, Venezuela en el periodo comprendido entre el 1ro de enero hasta el
31 de diciembre del afio 2010.

En base a los datos recogidos, se determind el bajo nivel de conocimientos de los
padres o tutores acerca de la prevencion de las infecciones respiratorias agudas vy la
necesidad de aprendizaje de los mismos. En una segunda etapa se aplicaron las

acciones estratégicas por tres meses a los 36 padres o tutores de estos nifios, con el
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objetivo de elevar el nivel de conocimientos acerca de la prevencién de las infecciones

respiratorias agudas. Finalmente se evalud la efectividad de las acciones estratégicas.

Al aplicar las acciones estratégicas, sustentadas en la educaciéon de los padres o
tutores de los niflos menores de cinco afnos, para elevar el nivel de conocimientos
sobre la prevencion de las infecciones respiratorias agudas, se conformaron 2 grupos
de 18 integrantes cada uno, las actividades educativas con una duracion de 16 horas,
distribuidas en 4 sesiones de trabajo, en cada encuentro se impartié un tema con sus
objetivos especificos y cada tema con sus actividades. Temas: Introduccién del tema
infeccidn respiratoria aguda, Prevencion de las IRA, Vias de transmisién de las IRA,

Factores que ayudan a padecer la enfermedad.

Se evalud como variable independiente acciones estratégicas educativas en la Atencién
Primaria de Salud sobre los padres de los niflos con infeccién respiratoria aguda y
como variable dependiente la aparicién de la infeccidn respiratoria aguda. Otras
variables del estudio fueron: conocimientos sobre factores de riesgo en las IRA.
(Bueno: si responde 6 o 7 de los factores relacionados en el anexo, Regular: si
responde 4 o 5 de los factores relacionados en el anexo, Malo: si responde 3 0
menos); Conocimientos sobre las formas de evitar las IRA. (Bueno, Regular, Malo;
evaluados igual al anterior) y el conocimiento general sobre las IRA (Bueno: 4
preguntas evaluadas de adecuadas, Regular: 3 preguntas evaluadas de adecuadas,

Malo: 2 0 menos preguntas evaluadas de adecuadas)

En esta investigacion se cumplieron los principios éticos basicos:
Primeramente, se dio a conocer al consejo de salud al que pertenece el consultorio
médico objeto de estudio, en qué consistia la investigacion y se les explicd cudles eran

sus objetivos, recibiendo su aprobacion y colaboracion.

Luego, se realizo el mismo procedimiento con el equipo basico de salud y se obtuvo

una respuesta positiva por parte de ellos.

Previo a la investigacion, se solicité el consentimiento informado de los padres o
tutores para la realizaciéon de la misma, se les explicé en qué consistia, que la
participacion era voluntaria, que no representaba ninglin compromiso y que tenian

total libertad de aceptarlo o no, teniendo en cuenta el respeto a las personas, la
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beneficencia, la justicia y la autonomia, dandole la seguridad de que no se divulgaria
ninguna informacién confidencial. Se establecié un grado de confianza, donde no se

crearon falsas expectativas y se respeto las costumbres de la familia.

Se emplearon métodos tedricos: analisis-sintesis, inductivo-deductivo, e historico-
l6gico; empiricos: Se obtuvo el consentimiento de los padres o tutores para participar
en el estudio, segun lo establecido en la Declaracién de Helsinki, la observacion, la
encuesta y el método Delphi para validar las acciones y estadisticos: se utilizaron como
medidas de resumen los numeros absolutos y el método porcentual y la Prueba Anova
de Friedman: para medir el nivel de conocimientos antes y después de aplicadas las

acciones estratégicas.

RESULTADOS

Al identificar el nivel de conocimiento, sobre los factores de riesgo de la infeccién
respiratoria aguda (tabla 1), se encontré que antes de aplicar las acciones
estratégicas, habia 2 pacientes con alto nivel de conocimiento, después de la

intervencion los 2 se mantenian con este nivel de conocimiento.

Tabla 1. Nivel de conocimientos de los padres o tutores sobre los factores

de riesgo de la infeccidn respiratoria aguda. Venezuela. 2010.

DESPUES Total
Bajo Medio Alto
ANTES Bajo 1 3 22 26
Medio 0 0 8 8
Alto 0 0
Total 1 3 32 36
p =0.00< .005

Antes de la intervencidn 8 pacientes presentaban conocimiento medio sobre los
factores de riesgo de la infeccion respiratoria aguda y después de la labor educativa los

8 pasaron a tener un nivel alto de conocimiento sobre este tema.
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De 26 pacientes que tenian un conocimiento bajo, sobre los factores de riesgo de la
infeccion respiratoria aguda, después de la labor educativa 22 pasaron al nivel alto de

conocimiento, 3 al de conocimiento medio y 1 quedd con bajo conocimiento.

En sentido general, al finalizar el estudio, resultaron 32 pacientes con alto
conocimiento, sobre los factores de riesgo de la infeccidén respiratoria aguda, 3 con
medio y 1 con bajo conocimiento, y al obtenerse una probabilidad inferior a 0.05,
muestra que hubo significacion estadistica en los resultados de las acciones

estratégicas aplicadas.

Al inicio de la investigacion, antes de aplicar las acciones estratégicas, habia 5
pacientes con conocimiento medio sobre las formas de evitar la infeccion respiratoria
aguda (tabla 2), después de la intervencién los 5 pasaron a tener un nivel alto de

conocimiento.

Tabla 2. Nivel de conocimientos de los padres o tutores sobre las formas

de evitar la infeccidn respiratoria aguda. Venezuela. 2010.

DESPUES Total
Medio Alto
ANTES Bajo 3 28 31
Medio 0 5 5
Total 3 33 36
p =0.00< .005

De 31 pacientes que tenian un conocimiento bajo sobre las formas de evitar la
infeccion respiratoria aguda, después de la labor educativa 28 pasaron al nivel alto de

conocimiento y 3 quedaron con conocimiento medio.

En sentido general, al finalizar el estudio, resultaron 33 pacientes con alto
conocimiento sobre las formas de evitar la infeccidn respiratoria aguda, y 3 con
conocimiento medio, al obtenerse una probabilidad inferior a 0.05 muestra que hubo

significacion estadistica en los resultados de las acciones estratégicas aplicadas.
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Se evalua el nivel de conocimiento sobre la infeccion respiratoria aguda (tabla 3)
Al inicio de la investigacidén antes de aplicar las acciones estratégicas, habia 2
pacientes con alto nivel de conocimiento, después de la intervencion los 2 se

mantenian con este nivel de conocimiento.

Tabla 3. Nivel de conocimientos de los padres o tutores sobre la prevencion

de la infeccidon respiratoria aguda. Venezuela. 2010.

DESPUES Total
Bajo Medio Alto
ANTES Bajo 1 1 24 26
Medio 0 0 8 8
Alto 0 0 2 2
Total 1 1 34 36
p =0.00< .005

Antes de la intervencién 8 pacientes presentaban conocimiento general medio sobre la
infeccién respiratoria aguda y después los 8 pasaron a tener un nivel alto de

conocimiento sobre este tema.

De 26 pacientes que tenian un conocimiento general bajo sobre la infeccién
respiratoria aguda, después de la labor educativa 24 pasaron al nivel alto de

conocimiento, 1 al de conocimiento medio y 1 quedd con bajo conocimiento.

En sentido general al finalizar el estudio resultaron 34 pacientes con alto conocimiento
general sobre la infeccién respiratoria aguda, 1 con medio y 1 con bajo conocimiento y
al obtenerse una probabilidad inferior a 0.05 muestra que hubo significacién estadistica

en los resultados de las acciones estratégicas aplicadas.

DISCUSION

Debido al nivel educacional alcanzado, el conocimiento de los padres o tutores sobre
distintas enfermedades es mayor que en otros paises en desarrollo, se considera, que
aun existe falta de conocimientos sobre algunos aspectos de gran importancia

relacionados con las IRA.
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En la practica diaria, se observa desconocimiento de los padres o tutores acerca de las
infecciones respiratorias agudas, principalmente en la conducta a tomar ante las
mismas, este desconocimiento, con frecuencia conlleva a la solucion tardia de los

sintomas, a la toma erronea de decisiones y en ocasiones a complicaciones.

Estos resultados, coinciden con investigaciones realizadas en México, donde
constataron desconocimiento, acerca de las IRA, dando lugar a que los padres
realizaran algunas practicas benéficas, inocuas y otras perjudiciales para el cuidado del
menor, que pueden representar riesgos de complicacién, con una evolucién
desfavorable hacia una neumonia y en casos mas criticos hasta la muerte, por la poca

0 ninguna efectividad de los tratamientos.

En estos resultados influye ademas el nivel sociocultural, que ayuda en gran medida al
manejo adecuado de las IRA. Se sefiala que muchas de esas costumbres son el
resultado de la cultura y de las creencias tradicionales, que van de generacion a

generacion,10-12

En relacion a los factores de riesgo de las IRA, en investigaciones realizadas se
constato gran desconocimiento de la poblacién acerca de estos factores; coincidiendo

con estos resultados. > 13

Es importante el conocimiento de los factores de riesgo y la influencia de ellos en la
aparicion de las IRA, sobre todo en nifios menores de cinco afios. La participacion de
los padres o tutores durante todo el proceso de atencion al nifio, desde el momento en
que se inicia el episodio de IRA, es fundamental, esta participacion debe basarse en
decisiones acertadas respecto al manejo correcto del padecimiento, evitar las
complicaciones y por lo tanto la muerte de su hijo, conjuntamente con el personal de

salud.

Es necesario aplicar programas de educacion comunitaria de salud, sobre los factores
de riesgo del huésped, para evitar la aparicion de las IRA, y garantizar su control por la
familia. Existe un gran esfuerzo para disminuir los factores de riesgo de esta entidad,

para asi reducir el ingreso hospitalario y mejorar su diagnédstico y tratamiento.
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Debido a esto es importante el conocimiento de los factores de riesgo y la influencia de
ellos en la aparicidén y exacerbacion de las IRA, sobre todo en nifios lactantes y en
menores de cinco afios.'*!> Otros trabajos realizados orientan hacia la promocién de
habitos saludables, plantean que los profesores deben hacer conciencia a los padres o
tutores de los nifios, para que no acudan a clases cuando tengan algin sintoma
respiratorio, para evitar mayores contagios y la aplicacién de vacunas, que aunque no
se incluyen en la cartilla, es ideal para todos los nifios del centro, como es la vacuna

contra la influenza. 16 17

CONCLUSIONES

La aplicacién de una Estrategia Educativa basada en la prevencién de las infecciones
respiratorias agudas en ninos menores de cinco afios, permitid elevar

significativamente el nivel de conocimientos de los padres o tutores que la recibieron.
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