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Resumen

La educacién al paciente, ddndole la informacién adecuada sobre la prevencién de enfermedades, manipula-
cién y uso racional de medicamentos, es una de las herramientas principales, para combatir los malos hdbitos
alimenticios, de higiene y automedicacidn, que son prdcticas habituales en las comunidades indigenas de la
provincia de Chimborazo-Ecuador.

En este estudio, se realizaron encuestas de diagndstico sobre los problemas anteriormente expuestos, con el
fin de conocer cudles deberian ser los temas idéneos a tratar en las comunidades escogidas para el proyecto.
Luego se estructuré un temario sobre clases de enfermedades prevalentes tales como: Parasitosis, Diarrea, Des-
nutricién, Infecciones Respiratorias y Dermatitis Alérgica; asi como también, sobre asuntos relacionados con
medicamentos: concepto bdsico de medicamento, formas farmacéuticas, manipulacién adecuada de medica-
mentos y uso racional de medicamentos; temdticas que fueron dictadas durante tres meses en dichas comunida-
des. Dicho temario fue desarrollado de manera paulatina cada semana, e incluia, evaluaciones orales para los
padres y madres de familia, y evaluaciones escritas para los infantes.

Posteriormente, cuando se culminé el programa de actividades, se realizé una encuesta final para evaluar, de ma-
nera global, los conocimientos adquiridos y el impacto alcanzado en las comunidades con el trabajo realizado.

En el presente proyecto, se trabajé con nifios y nifias de 4 a 7 afos de edad y con los padres-madres de fami-
lia de los mismos, con la finalidad de que el aprendizaje sobre las enfermedades prevalentes de la zona y la
manipulacién adecuada de medicamentos, sea completo y lo pongan en prdctica fdcilmente en sus hogares.

La aplicacién de este proyecto tuvo resultados positivos y significativos en cuanto al cambio de los malos hdbi-
tos de vida y a la inadecuada manipulacién de medicamentos por parte de los indigenas pertenecientes a las
comunidades donde se trabajd, logrando de ese modo, el objetivo principal de esta tesis, que es educar sobre
la prevencién de las enfermedades prevalentes de la zona.
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Patient education in prevalent diseases and medication use

in communities Guano - Chimborazo province

Abstract

Patient education, giving appropriate information on disease prevention, handling and rational use of drugs, is
one of the main tools to combat unhealthy eating habits, hygiene and selfmedication, which are common prac-
tices in indigenous communities Chimborazo province.
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In this study, we conducted diagnostic surveys, about the matters stated above, in order to know, what should
be appropriate to address issues in the communities chosen for the project, then a syllabus is structured classes
on prevalent diseases such as the parasites, diarrhea, malnutrition, respiratory infections and allergic dermatitis,
and drug-related issues such as: basic concept of medication, dosage forms, proper handling of drugs, Rational
Use of Drugs, which were issued for three months in communities.

This agenda was developed gradually each week, in which oral assessments were parents, and written for

children.

Later, when he completed the program of activities, we conducted a final survey to assess comprehensively,
foreground, and the impact achieved in communities with their work.

In this project, we worked with children from 4 to 7 years old and parents of the same, with the aim of learning
about the diseases prevalent in the area and the proper handling of drugs is complete and easily implement in
their homes.

The implementation of this project had significant positive results in the change of bad habits, and improper
handling of medicines by the Indians from communities in which they worked, thus achieving the main goal this

thesis, which was to educate on the prevention of diseases prevalent in the area.

Key words: Indigenous pathology, medication prevalent disease.

1. Introduccion

Las comunidades indigenas del pais viven en condicio-
nes precarias, esto las hace susceptibles a un sinnime-
ro de patologias leves (digestivas, respiratorias, efc.),
pero que se vuelven casos graves o hasta crénicos,
cuando no han sido tratados de la manera adecuada
y no han recibido atencién médica oportuna.

La poblacién de estos lugares, al no tener los recursos
econdmicos suficientes para acceder a una atencién
médica digna, o en su defecto, a medicamentos con la
prescripcién adecuada, muchas veces muere por com-
plicaciones de enfermedades que no fueron tratadas a
tiempo y apropiadamente.

Al ser muy amplio el nimero de comunidades afec-
tadas, se fomaron como muestra, para la realizacién
del presente proyecto, tres localidades que son: Santa
Rosa, San Rafael y Santa Lucia de Chuquipogyo, perte-
necientes al cantén Guano, provincia de Chimborazo.

Los/as indigenas, por vivir en zonas muy alejadas de
las grandes ciudades donde no poseen los servicios
bdsicos, corren mayores riesgos de afecciones respi-

ratorias y estomacales, en su mayoria, por falta de
educacién con respecto a su forma de vida de condi-
ciones poco higiénicas, ya que no cuentan con agua
potable; y por ofro lado, por la escasa informacién
que tienen acerca de la manipulacién de los medi-
camentos que son prescritos por los médicos de los
subcentros de salud zonales, para aliviar sus enferme-
dades, dichos centros a los cuales esta gente accede
con muy poca frecuencia, por la lejania existente entre
éstos y sus comunidades.

2. Metodologia

o Una vez recopilada la informacién, suministrada
por la Direccién Provincial de Salud de Chimbo-
razo (DPSCH) y Puesto de Salud de Tuntatacto, se
determinaron las 5 patologias prevalentes en las
tres comunidades escogidas.

o Eldiagnéstico de la problemdética sobre salud y me-
dicamentos en las respectivas comunidades indige-
nas, se realizé mediante encuestas a la poblacién
de dichas comunidades, con un cuestionario que
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refleja, la percepcién que la gente tiene respecto a
las enfermedades que padecen, y cudl es la mani-
pulacién que les dan a los medicamentos cuando
pueden acceder a ellos.

o Lla organizacién de las campafias de educacidn
al paciente en las comunidades indigenas anterior-
mente citadas, se realizaron con los directores de
las escuelitas comunitarias y sus profesores/as, con
quienes se acordé trabajar, los dias miércoles, con
la Comunidad de Santa Lucia, los jueves, con la
comunidad de Santa Rosa, y los dias viernes, con
la comunidad de San Rafael de Chuquipoggyo;
ademds, se acordé que dentro del mismo dia, se
realizarian las clases para los adultos y los nifos,
con una duracién de dos horas cada clase, una
vez por semana, durante un tiempo de tres meses.

o Luego de la culminacién del programa de las clo-
ses impartidas, se elaboré una hoja a manera de
encuesta, para evaluar el impacto alcanzado y el
nivel de conocimiento adquirido. Las encuestas fue-
ron realizadas una semana después de la dltima
clase dictada, de forma individual a cada parti-
cipante y en los mismos horarios. Cada clase eje-
cutada, se llevé de manera organizada mediante
fichas de Planificacién Diddctica.

o Por pedido de las madres y padres de familia, se
entregaron los boletines informativos, al finalizar
los tres meses del curso, en una carpeta ordenada
de manera ascendente (clase por clase) como res-
paldo del aprendizaje adquirido.

o La asistencia de los miembros de las diferentes co-
munidades indigenas, que se encuentran dentro de
este proyecto, se consigné en un formato Gnico rea-
lizado por la tesista.

3. Resultados y andlisis

La Encuesta de Impacto se la aplicé a 72 nifios de
educacién inicial, primero, segundo y tercero de edu-
cacién bdsica, y a 61 padres y madres de familia.

Andlisis de resultados de la encuesta de impacto
en los nifos/as
Interpretacién de los resultados: De los 72 nifios en-
cuestados/as, el 95% considera que han aprendido

¢ Cuanto aprendiste con las clases?
100

PORCENTAIJE

MUCHO REGULAR POCO NINGUNO

mucho con la capacitacién recibida; el 3% indica que
su aprendizaje ha sido regular; mientras un 1% apren-
dié poco, y ofro 1% restante, no se acogié a ninguna
de las respuestas.

. Te parece util lo aprendido?
100

PORCENTAIJE

Si UNPOCO NO NINGUNO

Interpretacién de los resultados: De los 72 nifios en-
cuestados/as, el 20% considera Utiles los conocimien-
tos que adquirieron; el 6% indica que fue poco Util lo
que aprendieron; mientras que el 4% considera indti-
les los conocimientos adquiridos. Ningin infante se
acogié a la Gltima opcién.

& Qué fue lo que aprendiste?
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PORCENTAIJE

Interpretacién de los resultados: De los 72 nifios en-
cuestados/as, al 31% le impacté més las clases sobre
las enfermedades; el 26% aprendié més acerca de las
clases de higiene; el 19% aprendié sobre los métodos
de prevencién de enfermedades, y al 24% le impacté
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més lo que deben hacer cuando tienen una enferme-

dad.

¢ Quién debe darte los medicamentos
100 —cuando estas enfermo?
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Interpretacién de los resultados: De los 72 nifios en-
cuestados/as, el 87% comentd que sus padres-madres
son quienes les proveen los medicamentos cuando se
enferman; el 3% cree que sus vecinos/as pueden ad-
ministrarles los medicamentos; el 5% considera que se
encuentran capacitados para administrarse solos los
medicamentos; y el 3% no se acogié a ninguna de las
respuestas anteriores.

iSobre qué enfermedades aprendiste
so  durantelas clases?
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Interpretacién de los resultados: El 36% tiene claros
sus conocimientos, luego de las capacitaciones, res-
pecto a las cinco enfermedades prevalentes (infeccio-
nes respiratorias, diarrea, parasitosis, desnutricién,
e infecciones de la piel); el 46% tiene claro el cono-
cimiento adquirido sobre tres de las enfermedades
prevalentes (infecciones respiratorias, diarrea y para-
sitosis), dando como resultado una respuesta regular;
el 7% dieron una respuesta insuficiente, ya que solo
tenian conocimiento claro de dos de las enfermedades
prevalentes, mientras el 11% no escogié ninguna de

las respuestas anteriores, dando como resultado una
respuesta incorrecta.

T
PADRES VECINO JGAR NADA

Interpretacién de los resultados: De los 72 nifios en-
cuestados/as, el 86% considera necesario avisarles a
sus padres cuando se sienfen enfermos; el 3% piensa
que deben avisarles a uno de sus vecinos; el 1% opina
que deben jugar cuando estén enfermos, y el 10%
piensa que no deben hacer nada cuando se encuen-
tran enfermos.

. Como puedes evitar enfermarte?
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Interpretacién de los resultados: De los 72 nifios en-
cuestados/as, el 80% dio la respuesta correcta (buena
alimentacién e higiene); un 11%, opina que solo es
necesaria una buena higiene para prevenir enferme-
dades; el 6% dice que solo una buena alimentacién
es necesaria para prevenir enfermedades, y el 3% no
escogi6 ninguna de las respuestas anteriores, conside-
réndose una respuesta incorrecta.

Interpretacién de los resultados: De los 72 nifios en-
cuestados/as, el 96% sabe que, para estar sanos,
deben comer frutas, verduras y carnes; el 1% consi-
dera que para no enfermarse debe comer chicles y
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Qué debes comer para no enfermarte?
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chupetes, y el 3% considera que para encontrarse en
buen estado de salud, debe comer chocolates. Ningin
participante escogié la dltima opcién.

. Te gustaria recibir mas clases para
1o poder aprender mas?
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Interpretacién de los resultados: De los 72 nifios en-
cuestados/as, al 99% le gustaria recibir més clases
acerca del tema para aprender, mientras al 1% no
le interesa saber recibir mds respecto al tema. Nadie
escogié las dos opciones restantes.

Andlisis de resultados de la encuesta de impacto
en madres y/o padres de familia

¢Las clases dictadas en su comunidad, se
relaglocionan con su vida cotidiana y sus
necesidades?
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Interpretacién de los resultados: De los 61 adultos en-
cuestados/as, el 80% considera que las clases dic-

tadas en su comunidad, se relacionan con su vida
cotidiana y sus necesidades, y el 20% cree que se
relacionan un poco, sin existir personas encuestadas
que escojan las dos opciones restantes.

. Cree usted, que obtuvo beneficios con
12012 capacitacion que recibio?
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Interpretacién de los resultados: De los 61 adultos en-
cuestados, el 97% cree haber tenido beneficios con la
capacitacién recibida mientras un 3% considera que
los beneficios son pocos, sin existir personas que esco-
jan las dos Gltimas opciones.

. Cuales fueron los beneficios obtenidos?
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Interpretacién de los resultados: De los 61 adultos
encuestados/as, el 59% respondié de forma correc-
ta (aprender sobre enfermedades, importancia de la
alimentacién e higiene), el 28% dio una respuesta re-
gular (escogieron dos de las opciones: aprender sobre

Piensa Ud. que es necesaria la utilizacion de
lgg(licamentos, adicional a los métodos

tradicionales?
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la alimentacién e higiene), el 10% escogié solo una
de las respuestas, y el 3% no escogié ninguna de las
respuestas anteriores.

Interpretacién de los resultados: De los 61 adultos en-
cuestados/as, el 100% piensa que es necesaria la uti-
lizacién de medicamentos para curar enfermedades,
adicionalmente a los métodos tradicionales utilizados.

.Sobre qué enfermedades aprendio ud.

. durante el curso de capacitacion?
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Interpretacién de los resultados: De los 61 adultos
encuestados, el 37% dio la respuesta correcta (infec-
ciones respiratorias, diarrea, parasitosis, desnutricién,
infecciones de la piel), el 30% mostré una respuesta
regular (solamente nombraron tres de las enfermeda-
des anteriormente mencionadas), el 23% respondié
de forma insuficiente (nombraron una o dos de las
enfermedades anteriormente mencionadas), y el 10%
restante, escribié una respuesta incorrecta, al no esco-
ger ninguna de las opciones anteriores.

. Que sintomas indican la presencia de
dichas enfermedades?
SoReT
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Interpretacién de los resultados: De los 61 adultos en-
cuestados/as, el 31% dio la respuesta correcta (die-
ron dos sintomas de cada una de las enfermedades
analizadas. Para la gripe: tos y dolor de garganta;
para la parasitosis: cdlicos y nifios barrigones; para

la diarrea: deposiciones liquidas y frecuentes; para
la desnutricién: baja de peso y cansancio; y, para las
infecciones de la piel: comezén y descamacién). Un
28% dio una respuesta regular (solamente se refirieron
a un sintoma de cada enfermedad), el 18% respondio
de forma insuficiente (nombraron indistintamente sin-
tomas de algunas de las enfermedades, sin referirse
a todas y de manera no especifica), mientras el 23%
restante, dio una respuesta incorrecta, por no escoger
ninguna de las opciones anteriores.

. Qué haria para curar las
o enfermedades anteriormente
mencionadas?

PORCENTAIJE

.L‘.‘o

MEDICO HIERBAS MEDICAMENTOSNINGUNA

Interpretacién de los resultados: De los 61 adultos en-
cuestados/as, el 85% considera necesario, en caso
de enfermedad, acudir inmediatamente al médico/q,
el 2% prefiere seguir con sus métodos tradicionales de
curacién (infusiones de hierbas y rituales con animales
de campo), el 13% manifiesta que prefieren ir a las
farmacias a comprar los medicamentos que les reco-
mienden, y nadie escogié la Ultima opcién.

. Qué es lo que ud. debera hacer para
5 evitarenfermarse?
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Interpretacién de los resultados: De los 61 adultos en-
cuestados/as, el 61% respondié correctamente la pre-
gunta (buena alimentacién, buena higiene personal y
del entorno, y proteccién personal a los factores cli-
mdticos), el 20% dio una respuesta regular (solo nom-
braron dos de las medidas preventivas anteriormente
mencionadas), el 11% mostré una respuesta insuficien-
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te (solo nombraron una de las medidas preventivas),
y el 8% escribié una respuesta incorrecta, ya que no
escogieron ninguna de las opciones anteriores.

Desearia que este tipo de capacitaciones se
1(lj'galicen con mayor frecuencia en su

| comunidad?
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Interpretacién de los resultados: De los 61 adultos en-
cuestados/as, el 87% contesto que si estarian interesa-
dos en que se realicen més capacitaciones de este tipo
en su comunidad, el 13% opiné que tal vez.

Para quienes cree ud. que se deberian
s dictarestas clases?
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Interpretacién de los resultados: De los 61 adultos en-
cuestados/as, el 30%, opina que estas capacitaciones
deberian darse a los padres y madres de familia; el
26% opina que solo a las madres de familia, ninguno
de los encuestados/as opina que se deberian dar solo
a los niflos/as, mientras que el 44% cree que es nece-
sario que dichas capacitaciones se realicen para toda
la comunidad.

Discusion

® las madres y/o padres de familia, se encuentran
en un nimero menor al de los alumnos, porque al-
gunos no quisieron de manera voluntaria participar
en el proyecto.

® En las comunidades de Santa Rosa y Santa Lucia
de Chuquipogyo, existi6 mucho apoyo y responsa-
bilidad por parte de los integrantes de este proyec-
to, no siendo asi en la comunidad de San Rafael
de Chuquipogyo, donde los padres y madres de fa-
milia, faltando cuatro semanas para la culminacién
del proyecto, decidieron no asistir a las capacita-
ciones, argumentando falta de tiempo, por lo que
se retrasé el cronograma de actividades durante
dos semanas, recuperando esas clases luego de
haber dialogado con los convocados/as.

® Debido a las gestiones realizadas, tanto la Jefa-
tura Politica del cantén Guano, como con el Go-
bierno Parroquial de San Andrés, y dentro de sus
posibilidades, ayudaron a las comunidades obje-
to de estudio, suministrdndoles mascarillas para
evitar afecciones respiratorias por aspiracién de
ceniza, debido a la erupcién del volcdn Tungu-
rahua, y actualmente, estdn realizando la tramito-
logia necesaria para obtener los recursos y cubrir
algunas necesidades de las mencionadas comuni-

dades.
4, Conclusiones

® Se logré educar, con la utilizacién de material di-
ddctico adecuado y de manera efectiva, al 75% de
los adultos y nifios de las comunidades en estudio,
determinando asi un aumento significativo del nivel
de conocimientos con respecto a la salud, las en-
fermedades prevalentes y la importancia de la mao-
nipulacién y el uso racional de los medicamentos.

e Se determinaron cudles son las enfermedades pre-
valentes en cada comunidad, tomando en cuenta
los datos recopilados en la DPSCH y el puesto de
salud de Tuntatacto, mismos que fueron corrobora-
dos por las encuestas de diagnéstico realizadas al
inicio del proyecto a todas las personas que parti-
ciparon en la capacitacién.

® Las personas que recibieron la capacitacién, aparte
de aumentar su nivel educacional, experimentaron
una concienciacién sobre la salud y lo importante
que es prevenir las enfermedades, cambiando al-
gunas costumbres inadecuadas de su estilo de vida
(mala alimentacién, falta de higiene personal y del
entorno, falta de agua potable, escasez de letrinas,
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etc.), de acuerdo a lo expresado en las encuestas San Rafael y Santa Lucia de Chuquipogyo, fue del

de impacto, realizadas de manera individual. 82% en los nifios/as de entre 4 y 7 afios de edad,

y del 67% en los adultos/as, obteniendo una efec-

e El impacto positivo alcanzado con la realizacién tividad total del proyecto en un rango del 75%,
del proyecto en las comunidades de Santa Rosa, aproximadamente.
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