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EDITORIAL

Universidad Técnica de Babahoyo,

Av. Universitaria Km 21/2 Av. Montalvo
Los Rios — Ecuador

Los trabajos que son parte de este Libro de Memoria, han sido evaluados por el Comité Cientifico
del Il Congreso Internacional de Ciencias de la Salud, CICS — 2023; igualmente su contenido ha
sido objeto de un proceso editorial realizado por el Comité Organizador.
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PRESENTACION

La Universidad Técnica de Babahoyo, a través de la Facultad de Ciencias de la Salud
organizé el 11 Congreso Internacional de Ciencias de la Salud, CICS — 2023, evento que
reunio a profesionales de la salud, investigadores, académicos y estudiantes para difundir los
resultados y avances, producto de la investigacion en salud. Este evento se constituy6 en una
oportunidad para compartir conocimientos, presentar investigaciones y establecer contactos
con otros profesionales de la salud. Se presentaron resultados de trabajos de temas
relacionados a los ejes temaéticos de la Medicina, Enfermeria y Obstetricia; Tecnologia del
Diagndstico y Salud Pablica; Biologia, Bioguimica y Farmacia.

El 1l Congreso Internacional de Ciencias de la Salud, CICS — 2023 se llevé a cabo del 12 al
14 de julio de 2023, en modalidad hibrida; en donde se presentaron conferencias magistrales
impartidas por especialistas reconocidos internacionalmente de paises como: Colombia,
Per( y Ecuador, que compartieron sus experiencias. Se conté ademas con la masiva
participacién de estudiantes de grado y posgrado, profesores, investigadores y profesionales
en general de diversas instituciones de educacidn superior que presentaron sus ponencias de
manera presencial.

El congreso se enfoco en presentar temas relevantes y de interés en el &mbito sanitario. Todos
los trabajos fueron revisados por pares académicos y muchos de estos seleccionados para la
publicacién en la revista Journal of Science and Research, ISSN 2528-8083, de la Editorial
de la Universidad Técnica de Babahoyo.

Producto de este evento cientifico se contd con informacion relevante de los avances
cientificos desarrollados en el campo de la salud por investigadores, docentes, profesionales
y estudiantes nacionales e internacionales, con un abordaje de los principales problemas de
salud que afectan a la poblacion y las alternativas de solucion que pueden lograrse como
producto de la investigacion cientifica, a mediano o largo plazo; resimenes que se recoge en
la presente memoria, que aporta con importante informacion para los profesionales de la
salud, que permiten conocer los Ultimos avances de investigaciones mas recientes realizadas
en instituciones de educacion superior e instituciones involucradas en el ambito sanitario.

El Comite organizador
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Prevencion de la pancreatitis aguda biliar. Prondstico y tratamiento
Dr. Arturo Javier Mata Castro
Medico. Cirujano General
Especialista en Cirugia Taracoscopica y Laparascépica
Facultad de Medicina, Universidad de Guayaquil Ecuador
Facultad de medicina Universidad Nacional Nordeste- Argentina
mail: amatacastro2002@yahoo.es

INTRODUCCION
La pancreatitis aguda (PA) es un trastorno inflamatorio del pancreas cuyo espectro clinico puede variar desde

un simple dafio focal hasta aparicion de sindrome de respuesta inflamatoria sistémica, ademas de compromiso
multiorganico e incluso la muerte; lo que es reflejado en el grado de afectacion del pancreas y por ende
repercute en las manifestaciones clinicas exhibidas por el paciente. Algunos sintomas que permiten el
diagnostico son: dolor epigastrico profundo, muchas veces con irradiacion a la espalda, nausea, vomito,
diaforesis, debilidad, distension abdominal y dolor a la palpacién, ademas de fiebre.

DESARROLLO
La pancreatitis aguda es una patologia grave que requiere identificar los sintomas para un eficiente diagnostico

basado en los siguientes parametros: Subito dolor epigastrico profundo, frecuentemente con irradiacion a la
espalda. Episodios previos, a menudo relacionados con consumo de alcohol. Nausea, vomito, diaforesis,
debilidad. Distensién abdominal y dolor a la palpacion, ademés de fiebre. Leucocitosis, aumento de amilasa y
lipasa séricas. Las causas principales son: célculos biliares (40%), consumo prolongado de alcohol (30%) e
hipertrigliceridemia (2-5%),tabaquismo ( asociado 50%) farmacos ( menos 5%), pancreatitis aguda Idiopatica,
pancreatitis autoinmune.

Existen sistemas de Puntuacion que combinan criterios clinicos y de imagenes para establecer prediccion de
severidad y prondstico, desde el ingreso y estadia hospitalaria/UCI. Prexisten 2 tipos de pancreatitis; PA
intersticial edematosa cuya ocurrencia es del 80-90% de los casos, consiste en la inflamacion aguda del
parénquima pancreatico y/o peri pancreatica sin tejido necrotico. El otro tipo es la PA necrotizante que se
presenta con Inflamacion asociada a necrosis pancreatica y/o peri pancreatica. A la pancreatitis es importante
definirla y estratificarla para: Identificar pacientes: potencialmente graves que requieren tratamiento agresivo,
que ameriten referirse para atencion especializada y estratificar dichos pacientes en subgrupos ante la presencia
de FO persistente y complicaciones locales o sistémicas. Para el tratamiento es imprescindible realizar un
diagndstico preciso, triage apropiado, cuidados de soporte de alta calidad, monitoreo y tratamiento de las
complicaciones, y prevencion de recaidas. La PA leve puede tratarse ambulatoriamente con analgesia oral; sin
embargo, la mayoria requiere hospitalizacion. Las primeras 48-72 horas deben enfocarse en detectar gravedad.

CONCLUSIONES
La pancreatitis constituye una patologia grave que requiere de diagndéstico rapido que permita tratamiento

eficaz. La identificacion de su severidad es trascendental para determinar si el paciente requiere cuidados
intermedios o intensivos, decidir el inicio de terapia efectiva, oportuna, ademés evaluar el riesgo de
morbimortalidad, que se establecen al ingreso y a las 48 horas, combinando parametros clinicos como edad >
60 afos, enfermedad preexistente, tomografia axial computarizada (TAC o TC) del abdomen, y de laboratorio
como hemoconcentracion y azoemia.

Agradecimientos. A la UTB por abrir espacios de difusion de temas que permiten evidenciar la problemética de salud a
la que nos enfrentamos en el ejercicio profesional.

Referencias.
*  Aggarwal A, Manrai M, Kochhar R (2014) Fluid resuscitation in acute pancreatitis.
World J Gastroentero: 18092-18103.
*  Harrison D, D'Amigo G, Singer M (2007) The pancreatitis outcome prediction (POP) score: A new prognostic index
for patients with severe acute pancreatitis. Crit Care Med 35: 1703-1708.
*  Quinlan JD (2014) Acute pancreatitis. Médico Am Fam 90: 632-639.
*  Revista Espafiola de enfermedades digestivas. Version impresa. ISSN 1130-0108
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Parto vaginal versus cesarea en poscesariadas dos veces, complicaciones
maternas neonatales: revision sistematica y metaanalisis

Dr. Ricardo Carrefio Escobedol, Mg. Ramirez-Morey J.M
Doctor en Medicina, médico epidemidlogo, Universidad Nacional Mayor de San Marcos. Lima. Pert
2 Maestro en Medicina, médico ginecélogo, Instituto Nacional Materno Perinatal. Lima. Peri
email: ricardo.carrenol@unmsm.edu.pe

INTRODUCCION

El parto vaginal en mujeres cesareadas dos veces genera controversias porque la mayoria de profesionales de
salud eligen la cesarea. El beneficio clinico epidemiolégico, social de conocer los resultados maternos
neonatales al brindarles la oportunidad de parto vaginal puede generar mayor capacidad de respuesta de
establecimientos de salud, desde nivel | al 111 de atencion.

A nivel mundial profesionales que atienden partos estan organizados a través de redes y no siempre esta
disponible un hospital terciario para atender el parto en mujeres con dos cesareas previas.

DESARROLLO

Se realiz6 una revision sistematica y metanalisis para responder a la pregunta PICO ;Cudles son las
complicaciones maternas y neonatales de la prueba de trabajo de parto después de dos cesareas versus cesarea
repetida?

El analisis se realizd en articulos de pos cesareadas dos veces con ensayo de trabajo de parto vaginal vs cesarea,
con ruptura uterina, que produjo la aplicacion de histerectomia, hemorragia post parta, transfusion de
hemoderivados y puntaje de Apgar menor de 7 a los 5 minutos. Sin restriccion de idiomas y hasta el 10 de julio
de 2023 Se buscd en las principales fuentes de informacion médica:PubMed NIH (n=147),Scopus (n=182),
Embase (n=227),WOS (n=621), EBSCO (n=13) Se utilizé la estrategia PRISMA, escala Newcastle, y para el
metandlisis el software RevMan 5.4

Para los resultados se cribaron en total 1165 y la sintesis de informacion se realiza a partir de 11 articulos. No
hubo diferencias en relacion a las complicaciones maternas y neonatales en la mayoria de las publicaciones.
La tasa de rotura uterina fue muy pequefia. El metaanalisis mostro un RR combinado=3.88 de histerectomia
en el grupo PPDC-2 versus CR-2, IC: 0.84-17.90, RR=1.82 de puntuacién de Apgar menor a 7 a los 5 minutos
en el grupo PPDC-2 versus CR-2, 1C:0.78-4.24, RR=0.72 de transfusion de hemoderivados en el grupo PPDC-
2 versus CR-2, IC: 0.48-1.08, RR=1.23 de hemorragia posparto en el grupo PPDC-2 versus CR-2, IC: 0.46-
3.30

CONCLUSIONES

El parto vaginal después de dos cesareas es una opcion razonable y segura, comparable con cesarea repetida,
cuando hubo incision previa segmentaria baja, voluntad de la paciente, y actitud de brindar esta opcion por los
profesionales de la salud.
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Diagnostico de miomatosis uterina, repercusion en la vida de 1a mujer

Dra. Manuela Aracelly Escudero Castro
Médico Especialista en Ginecologia y Obstetricia. Master en Reproduccion Humana Asistida.
Magister en Gerencia en los Servicios de Salud
Facultad de Medicina, Universidad de Guayaquil Ecuador. Universidad de Salamanca.
Espafa. Universidad de la Rioja. Logrofio. Espafia
mail: manuescarl@hotmail.com

INTRODUCCION

Los fibromas uterinos, leiomiomas 0 miomas, son tumores uterinos benignos mas comunes. Estan constituidos
de matriz extracelular, colageno, fibronectina y proteoglicanos. Los factores de riesgo que se asocian a la
aparicion y crecimiento de miomas son: antecedentes familiares, que incrementa en 2.5 de familiar
directo;antecedentes gineco obstétricos como menarquia ante de los 10 afios, disminucién de embarazos,
utilizacion de estrogenos y progesterona; otros como el aumento de peso corporal, dietas basadas en carnes
rojas, mientras el consumo de verduras y el ejercicio fisico disminuyen la prevalencia un 40%.

DESARROLLO

La fisiopatologia de la miomatosis se relaciona a factores genéticos: translocacion entre cromosomas 12 y 14,
deficiencia de enzima fumarato hidratasa; factores epigenéticos de hipo metilacion; factores hormonales;
anormalidad de vasos sanguineos y formacion de fibronectina proteoglicanos en membranas extracelulares.
Los miomas se clasifican en: submucosos que distorsionan la cavidad uterina, mioma intramural o intersticial
gue sobresale en un 50% a la superficie serosa del Gtero sin distorsionar su cavidad, miomas subserosos sésil
0 pedunculados que sobresalen mas del 50% de la superficie serosa del Gtero.

Los sintomas de miomatosis son: hemorragia uterina, dolor abdominal, distension abdominal, estrefiimiento,
dismenorrea y dolor pélvico ciclico. Para su diagnéstico se utilizan métodos clinicos con maniobras bimanual
para detectar la movilidad, contornos irregulares y aumento de tamafio del Gtero, el ultrasonido para
localizacion y tamafio uterino, histerosalpingografia e histerosonografia, histeroscopia para detectar miomas
y pélipos, resonancia magnética nuclear es el mejor método para determinar cantidad, forma y localizacion de
miomas. La farmacoterapia depende del tipo de paciente: mujer fértil sintomatica sin deseo de embarazarse
por tiempo determinado :anticonceptivos orales en dosis bajas, acetato de ulipristal, la cirugia antes del
embarazo; en mujer fértil asintomatica con deseo reproductivo: observacién constante; en mujeres
perimenopausicas sintomatica: agonistas de GnRH, dispositivo intrauterino que libere levonorgestrel. El
tratamiento quirdrgico se aplica en: sangrado uterino anormal, infertilidad o perdida gestacional recurrente y
pacientes menopadsicas asintomaticas con miomas aumentados de tamafio sin terapia hormonal, realizar
histerectomia: abdominal, vaginal o laparoscopica, miomectomia: abierta, laparoscépica, oclusién o
embolizacién de arterias uterinas y ablacion endometrial.

CONCLUSIONES

La miomatosis uterina debe reconocerse como una enfermedad muy comun entre las mujeres de edad fértil,
con sintomatologia distinta en cada caso, por lo que es necesario que al presentarse sintomas anormales durante
las menstruaciones se acuda al ginecdlogo para su valoracién y diagnostico temprano, aplicacion de
tratamientos adecuados enmarcados en las necesidades individuales de acuerdo a la etapa de la vida de la mujer.
Igualmente se debe continuar con estudios de nuevas técnicas de diagndstico y tratamientos conservadores

Agradecimientos. La autora agradece a la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Técnica de Babahoyo por
la ejecucién de eventos cientificos- académicos que permiten debatir, analizar y difundir los avances, limitaciones y
perspectivas operativas de temas de gran interés en la salud humana .
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Examen visual: un compromiso transdisciplinar en la atencion
primaria en salud
Visual examination: a transdisciplinary commitment in primary health care

Patricia DuranOspina, cPhD. @
E-mail: julia.duran@utm.edu.ec

INTRODUCCION

La deteccidon temprana de las enfermedades sistémicas es un compromiso transdisciplinar entre los
profesionales de la salud. Las manifestaciones oculares de enfermedades autoinmunitarias, diabetes, glaucoma,
hipertensién, al igual que las infecciones oculares pueden ser detectadas tempranamente con un buen examen
visual mediante un diagnostico diferencial. Empleando sencillos test visuales de tamizaje y nuevos test
diagnosticos. Se presentan igualmente casos reportados en la consulta optométrica y oftalmoldgica de
enfermedades sistémicas que fueron detectadas mediante un buen examen visual empleando test diagndsticos
visuales que permiten una toma de decisiones para el tratamiento y manejo transdisciplinar de estos casos
contribuyendo asi con la seguridad del paciente. Algunos de los casos a presentar son deteccién de retinopatia
diabética mediante valoracién de fondo de ojo, biomarcadores oculares de metaloproteinasas MMM9 para
deteccion de enfermedades autoinmunitarias, manejo de la rejilla de Amsler para la deteccién de
coriorretinopatia serosa central.

Palabras clave: Ocular infections, Ocular microbiota, Primary Care, diabetes, glaucoma, MM9
metalloproteinases, central serous chorioretinopathy

METODOLOGIA

Se realiz6 una revision sistematica en PubMed con las palabras claves “primarly visual care”, “visual health
care”, and “visual screenning” and “ocular manifestations” durante los afios: 2020-2023. Se seleccionaron 25
articulos en cuidado primario ocular. Posteriormente se revisaron historias clinicas con una investigacién de
tipo observacional y descriptiva, retrospectiva, de pacientes atendidos en salud visual en diferentes centros de
atencion visual en Manabi, Ecuador y con los proyectos de investigaciones realizadas en la Maestria de
Investigacion con trayectoria Académica en Optometria Mencién Contactologia y Terapia Visual.

RESULTADOS

Se presentan casos de infecciones sistémicas con compromiso ocular, valoracién de corioretinopatias serosa
central mediante la Rejilla de Amsler, diagnostico diferencial mediante la valoracién del segmento anterior y
recientemente la experiencia con deteccion de biomarcadores como las metaloproteinasas MM9 para detectar
enfermedades autoinmunitarias y diagnostico diferencial de infecciones oculares en el cuidado primario ocular.
Igualmente, se presentaran casos de manifestaciones oculares asociadas al COVID-19, y nuevas tecnologias
para la deteccion del glaucoma, la hipertensién y diabetes como parte de la valoracién del segmento posterior
en el cuidado primario ocular con compromiso sistémico.

CONCLUSIONES

Si se realiza un buen examen visual del segmento anterior y posterior ocular, al igual que y si se utilizan
sencillos test visuales como examen motor, rejilla de Amsler, Biomarcadores de metaloproteinasas MM9 y una
buena observacién y diagndstico diferencial se pueden detectar enfermedades sistémicas con compromiso
ocular. El objetivo de este articulo es identificar tempranamente signos y sintomas de enfermedades sistémicas
con compromiso ocular mediante test diagndsticos visuales.
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La posturay la propiocepcion - estudio de casos

Dra. Katherine Gonzéalez Ramirez
Optémetra Universidad de La Salle Bogota, Colombia. Magister Salud Ocupacional y Seguridad Industrial, Universidad
Nacional de Piura, Perd. Magister en Ciencias de la Vision, Universidad Técnica de Manabi, Ecuador. Master Training

en Neutomarketing, Estados Unidos.

INTRODUCCION

Desde el punto de vista de la propiocepcion, la informacién visual detecta el area y las cosas que nos rodean.
Pero el sentido de la vista no funciona aislado de otros sentidos como el oido. Durante las actividades normales
del dia como caminar, se requiere mantener una percepcion estable del mundo que nos rodea. Esto se logra
mediante el reflejo vestibulo-ocular (VOR). Este reflejo nos mantiene firmes y equilibrados, aunque nuestros
0jos y cabeza se muevan continuamente cuando realizamos la mayoria de las acciones. Cuando nuestra cabeza
se mueve, los musculos oculares se activan para crear un movimiento ocular opuesto al movimiento de cabeza,
a la misma velocidad para reajustar el mundo visual, lo que, a su vez, estabiliza la imagen retiniana al mantener
el ojo inmavil en el espacio y enfocado en un objeto, a pesar del movimiento de la cabeza (Fetter M. 2007). La
evidencia sugiere que la agudeza visual humana tolera el movimiento de la imagen retiniana de <2—4°/s (Barnes
y Smith 1981; Demer et al. 1994).

Crane y Demer (1997), evaluaron la estabilidad de las imagenes en la retina en respuesta a perturbaciones de
rotacion y traslacién mientras el sujeto estaba de pie, caminando y corriendo en una cinta rodante. Pero a pesar
de esto existe muy poca informacion sobre las rotaciones y traslaciones relativamente complejas entre el
cuerpo, la cabeza y los 0jos que aparentemente no se relacionan facilmente entre si. Takao Imai, et.al. (2001)
encontraron que los movimientos de los 0jos, la cabeza y el cuerpo se coordina adecuadamente para estabilizar
la mirada durante la marcha y durante los giros.

OBJETIVO
Evaluar la propiocepcion respecto a la relacidn de los movimientos del cuerpo, la cabeza y los ojos para varios
pacientes

METODO

Serie de casos clinicos. Se realizd la evaluacién de sujetos entre los 10 y 40 afios de edad, femeninos y
masculinos con alteraciones propioceptivas, sindromes informaticos, sindrome postural y migrafias o mal
posiciones de cabeza que se tratd con prismas activos.

ASPECTOS ETICOS Y LEGALES

Los sujetos que participaron en esta serie de casos clinicos dieron su consentimiento previo a su inclusion en
la presentacion. Igualmente, esta investigacion se realiz6 de acuerdo con las normas éticas establecidas en la
Declaracion de Helsinki de 1964.

RESULTADOS

Se evidencio mejora notable del tratamiento con prismas activos, mejorando sintomatologia, disminuyendo
posiciones compensatorias, comprobando lo que diversos estudios han demostrado que el cuerpo, la cabeza y
los ojos giran en respuesta al movimiento de arriba hacia abajo y de un lado a otro para mantener la direccion
de la cabeza estable y la mirada en el espacio.

CONCLUSION

Abordar la consulta de una manera més integral desde la postura del cuerpo, los movimientos oculares y por
ende la propiocepcion con la posibilidad de adaptar primas postulares activos, resuelven de forma clara los
sintomas evitando fatiga visual y proporcionando a nifios y adultos una mayor eficacia en sus actividades
diarias.

Referencias
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Med.52. 52 (8): 466-72.

Crane BT, Demer JL (1997) Human gaze stabilization during natural activities: translation, rotation, magnification, and target distance
effects. J Neurophysiol 78:2129-2144.

Demer J. L., Honrubia V., Baloh R. W., (1994). Dynamic visual acuity: a test for oscillopsia and vestibulo- ocular reflex function. Am. J.
Otol.15, 15 (3) 340-7.

Fetter M. Reflejo vestibulo-ocular. Dev Oftalmol. 2007; 40 :35-51. Takao I, Steven T.M., Theodore R., y Bernard C (2001). Interaction
of the body, head, and eyes during walking and turning. Exp Brain Res. 136:1-18.

14



0Y0

4?» Il CONGRESO INTERNACIONAL

DE CIENCIAS DE LA SALUD
1I-CICS 2023

“toun

2,

3 Z
Orecnieh®

Deteccion de factores de riesgo en adolescentes embarazadas de 15 — 19 afios
consumidoras de drogas en Guayaquil

Luis Alberto Siguencia Chavez,
Psicdlogo Clinico. Magister en Psicologia con Mencién en Intervencién Psicosocial y
Psicologia Comunitaria Ministerio de Salud Publica del Ecuador.
E-mail: luissiguencia396@gmail.com

INTRODUCCION

El aumento del consumo a edades tempranas en Guayaquil no exime a las adolescentes que ya tienen vida
sexual activa y que tienen l6gicamente edad bioldgica reproductiva. Una gran cantidad de pacientes consume
drogas durante la etapa de gestion, lo cual ocasiona problemas de salud para la madre y el recién nacido. De
esta accion se desprenden repercusiones clinicas, sociales y psicolégicas para ellos.

Existen pocos estudios en Ecuador sobre consumo de drogas en adolescentes, sin embargo, ninguno se dedica
a investigar factores de riesgo o protectores en embarazadas de esta misma poblacidn, se obtiene una utilidad
practica, novedosa y de una significativa utilidad para la poblacion, profesionales y el estado ecuatoriano para
decidir sobre politicas publicas de atencién en dependencia estupefaciente a embarazadas adolescentes.

Uno de los aspectos que hace dificil la atencion a pacientes gestantes adolescentes —que tienen una adiccion a
drogas— es la diversidad de causas que las han conducido al consumo. La adherencia al tratamiento es diferente
a una persona que esta en la calle con otra que alin posee su trabajo y sus relaciones mas cercanas. Por obvias
razones, el tratamiento, las formas de atencion y el objetivo terapéutico son distintos.

Ante este panorama, se han propuesto diferentes materiales para atender los requerimientos particulares y
entender las circunstancias de recursos humanos y sociales de la institucion que atiende esta Comunidad. Sin
embargo, a pesar del tratamiento individual de los servicios de atencion primaria, obstetricia y psicologia, los
rangos de rehabilitacién funcional y atencién sanitaria convergen en un grupo de materiales y actuaciones. A
partir de alli se exhiben los diferentes rangos de atencion y se explican los materiales que ofrecen una respuesta
a los requerimientos de tratamiento. Claro esta, se debe ser consciente de que la realidad y las condiciones de
esta afectan a los pacientes.

Cabe aclarar que, hoy en dia, existen tres rangos de atencidn sanitaria y de rehabilitacion funcional. Entre esta
se encuentra el tratamiento ambulatorio o residencial. En cuanto a los recursos, hay unos que no se incorporan
dentro de la red de servicios asistenciales, pero si participan en la atencidn primaria como es el caso de la
atencion social para el tratamiento.

DESARROLLO

Esta investigacion esta constituida por una serie de etapas que conducen al logro de los objetivos propuestos.
En ella se incluye los siguientes aspectos: Tipo y Disefio de la Investigacion, Sistema y Operacionalizacion de
las Variables.

El tipo de investigacién es cuali cuantitativa dando respuesta a los objetivos especificos y el disefio de la
investigacién se enmarca no experimental, transversal y descriptivo.

Este disefio se ajusta al estudio, por cuanto no se construye ninguna situacion; por el contrario, se analiza la
historia clinica, los habitos de las gestantes consumidoras y no consumidoras, para establecer una mejora en la
calidad de atencion.

Con respecto al tipo de investigacion Balestrini (2006) establece que: “No hay manipulacion de variables, estas
se observan y se describen tal como se presentan en su ambiente natural. Su metodologia es fundamentalmente
descriptiva, aunque puede valerse de algunos elementos cuantitativos y cualitativos”.

De acuerdo con este tipo de investigacion descriptiva refirieron todas las situaciones relacionadas con el
problema, asi como también se aplicé un instrumento a los gestantes determinadas en el estudio con el fin de
analizar qué tan efectivos son los modelos de atencion enmarcados dentro de la normativa establecida por el
ministerio de salud con respecto a estas patologias.

El sistema de recoleccion de datos se baso en el historial clinico de las pacientes que retine su informacion
personal y datos médicos, y una entrevista clinica que recoge datos bio-psico-sociales y que se incorporan a un
Historial clinico. Durante la primera consulta se informa a la paciente sobre el estudio a realizar y si esta de
acuerdo en participar se anexa en su carpeta de historial clinico una nomenclatura abreviada de esta forma
ICLSXX (investigacion Clinica Luis Siguencia) se mantiene y las XX corresponde al nimero de la paciente y
varia del 01 al 60. De esa forma se protege la identidad de la paciente, pero se identifica a las participantes en
las bases de datos.

La investigacion tuvo tres variables, el factor individual que enumera los indicadores como la edad el estado
civil el motivo de consulta los antecedentes personales y la informacion inherente a la historia clinica ,la
segunda variable el factor social que recoge datos sobre el tipo de vivienda , violencia intrafamiliar vida social
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escolaridad y datos judiciales, la tercera variable es el factor familiar aqui se enumeran indicadores
Antecedentes Familiares, Alcohol, Drogas en padres ,Supervision y disciplina. Estos datos se obtuvieron del
historial clinico y de este modelo de entrevista de respuestas dicotomicas SI\NO o de seleccion simple a marcar
con equis una de las opciones

La poblacién objeto de estudio fue integrada por 60 pacientes embarazadas atendidas en el centro de salud
publicos en el afio 2019, con un tiempo de gestacion que oscila entre las 18 y 38 semanas y edades
comprendidas entre 15 y 19 afios. Al analizar el universo poblacional escogido para el estudio se considerd
tomar en su totalidad la poblacion, esta cantidad representa el valor finito y facil de medir

CONCLUSIONES

El 33% de la poblacién a estudio es consumidora de alguna sustancia que compromete su embarazo. La
totalidad afirma que consume alcohol. Existe naturalizacion del consumo de drogas

Hay consecuencias graves que afectan al feto y, por eso, deben asumirse tratamientos y adecuados cuidados.
No conocen el control prenatal y los cuidados que se deben tener durante el proceso de embarazo.

Las gestantes no consumidoras no presentan una gran diferencia en su entorno familiar, la mayoria expone
vivir en el seno familiar pero no es sefial de apoyo familiar y para ellas esto representa un factor de riesgo para
un posterior consumo y adiccién, el hecho de ser adolescente y estar atravesando por un embarazo no
planificado por ejemplo coloca a la gestante en una posicion relativa ante la proyeccién de su desarrollo de
vida futuro.

Abordaje de problemas psicosociales concomitantes. Como la delincuencia, la venta de drogas, la educacion
sexual temprana.

Abordaje comunitario, charlas en colegios y centros de salud.

Mejorar las habilidades sociales que incluyan destrezas basicas que se vinculan con el tratamiento terapéutico,
habilidades de comunicacién y competencias de accion.

Ademaés de elaborar acciones comunitarias que se enfoquen a la insercidn educativa, laboral y social de la
paciente.
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Calidad de vida de los adultos mayores del centro Gerontolégico “Babahoyo”
Vera Vargas Jandri Steven?, Lcda. Bedoya Vasquez Rosa Mercedes. Msc?, Lcda. Otero Tobar Lidice
Lorena. Msc?, Galarza Cortez Gixon Josué #

-4 Estudiante de la carrera de Enfermeria Universidad Técnica de Babahoyo
23 Docente titular de la Universidad Técnica de Babahoyo
mail: jvera540@fcs.utb.edu.ec

INTRODUCCION

La calidad de vida es un concepto amplio y complejo que se refiere a la satisfaccion y bienestar general que una persona
experimenta en su vida. Para los adultos mayores, la calidad de vida es importante, ya que pueden enfrentar una variedad
de desafios fisicos, emocionales y sociales a medida que envejecen. La poblacién geriatrica es una de las méas vulnerables
y fragiles debido a su avanzada edad y a las enfermedades crénicas que suelen padecer. Por ello, la atencién y el cuidado
de los pacientes geriatricos requieren de una atencion especializada y adecuada por parte del personal de enfermeria, que
debe tener los conocimientos y habilidades necesarios para brindar una atencion de calidad y humanizada.

Nuestro trabajo esta basado en la calidad de vida de los adultos mayores del centro gerontoldgico Babahoyo, los resultados
de esta investigacion podran ser de interés para otros centros lo que contribuird a mejorar la atencion y el tratamiento de
esta poblacion. Este proyecto es relevante y oportuno para mejorar la calidad de vida de los adultos mayores y brindar una
atencion adecuada y personalizada a esta poblacidn vulnerable.

PALABRAS CLAVES: Calidad de vida, Adultos mayores, Poblacién geriatrica.
OBJETIVOS

Determinar la calidad de vida de los adultos mayores del “Centro Gerontoldégico Babahoyo”

METODO

El proyecto de investigacion tuvo un enfoque cuantitativo, porque se partieron de datos estadisticos obtenidos mediante la
aplicacidn de encuestas y escalas para la calidad de vida calidad de vida de nuestros adultos mayores. La investigacion fue
de campo, porque los datos tomados requerian del contacto directo con la realidad, es decir con los adultos mayores del
Centro gerontologico “Babahoyo”. Dicha investigacion se considera como un proyecto con corte transversal, porque se
pudo completar a corto tiempo y en una poblacion determinada.

RESULTADOS PRINCIPALES

Escala de riegos de caidas a partir del analisis de los datos recopilados, se pudo determinar mediante una cuantificacion
porcentual que el 31 % de los residentes del centro gerontoldgico presenta un nivel de riesgo alto de sufrir caidas. Por otro
lado, el 50 % muestra un nivel de riesgo moderado, mientras que el 19 % presenta un riesgo bajo de caidas en dicho centro
geriatrico.

Utilizando el Mini examen cognoscitivo de Lobo, se realiz6 una evaluacion del estado cognitivo de los adultos mayores
del Centro Gerontoldgico "Babahoyo". Los resultados indicaron que el 25% de los pacientes presentan un deterioro mental
grave e, mientras que el 29% no muestra signos de deterioro mental, el 46% de los adultos mayores presentan un deterioro
mental leve.

Mediante la escala aplicada a los adultos mayores del Centro Gerontoldgico “Babahoyo” denominado indice de Barthel,
determinamos que el 65% presenta un grado de dependencia leve, mientras el 15% es independiente, la cual el 10% presenta
un grado de dependencia grave y por ltimo un 10% de los adultos presenta dependencia moderado.

Se encontré que el 31% de los adultos mayores tienen un riesgo de malnutricién, mientras que el 22% muestra un estado
nutricional normal y el 31% restante presenta malnutricion.

CONCLUSIONES

Gracias a la exhaustiva investigacion realizada por los estudiantes del quinto semestre jornada matutina paralelo "A"y "C"
en el Centro Gerontoldgico "Babahoyo", se ha obtenido un valioso conocimiento acerca de la calidad de vida experimentada
por los adultos mayores.

Se utilizaron las escalas de cribado entre estas usamos de Barthel, mini mental, Lawton y Brody revelado que el 15% de
los adultos mayores son independiente para sus actividades de la vida diaria y descubriendo que exista un alto indice
totalmente dependientes del equipo de salud, siendo un 85% muy fragiles y solicitando la asistencia personalizada del
equipo técnico de enfermeria que labora en esta institucion.

Poniendo en manifiesto que, también se aplicé la escala Mini Nutritional Assessment (MNA), donde se evidencid que el
mayor porcentaje de IMC en los adultos mayores constituye a un alto riesgo de desnutricion, considerando que ellos reciben
de dos a tres comidas diarias, se puede afirmar que sus problemas de desnutricion estan asociados debido a las diferentes
manifestaciones que ellos ya presentan relacionadas con su edad, tales como factores fisicos, factores psicosociales, factores
biolégicos y factores fisioldgicos.

Bibliografia
Davis Toledo, G., Bustamante Mufioz, W., & Lépez Caja, |. (2021). La buena enfermera segun las personas mayores: "que sea amable,
dedicada y que me explique". Idex de Enfermeria, 111(29).

Fernandez , A., & Manrique, A. (2010). Rol de la enfermeria en el apoyo social del adulto mayor. Enfermeria Global(19).Garcia, C. P.
(2019). EL PAPEL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN LA EDUCACION. Scielo.
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Conocimientos de las puérperas sobre los cuidados de los recién nacidos en un centro
de salud tipo a de la provincia de Los Rios

Knowledge of puerpera women about the care of newborns in a type a health center
in the province of Los Rios

1*Blanca Alvarez Macias, Marili Hinojosa Guerrero, 2Anette Marquez Salas, 2Aar6n Angulo Franco
Profesor de la Universidad Técnica de Babahoyo.
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INTRODUCCION

El adecuado desarrollo fisico y psicolégico de los nifios es el aspecto fundamental del avance de una nacién, por ello al
promover el bienestar de las personas; lo cual implica una vida satisfactoria desde el momento de su nacimiento. En el
periodo neonatal, es decir durante los primeros 28 dias de vida es una etapa muy delicada en la que se completan muchos
de los ajustes fisioldgicos necesarios para la vida extrauterina. El recién nacido es incapaz de sobrevivir por si mismo y por
ello depende de los cuidados y atenciones que le proporcionan sus padres, o quienes lo sustituyan en esta tarea trascendental
de la formacidn del hombre por el hombre, tarea que también incumbe a los profesionales encargados de vigilar su salud y
educacion. Objetivo: Determinar los conocimientos de las puérperas sobre los cuidados de los recién nacidos en un centro
de salud tipo a de la provincia de Los Rios.

METODO

Esta investigacion tiene enfoque cuantitativo, de tipo descriptiva de cohorte transversal, ya que, se levanto la informacion
en un solo periodo de tiempo, en los sujetos involucrados en la investigacion, describiendo asi los aspectos mas relevantes
del fendmeno estudiado. Para lo cual se utilizaron el método de andlisis y sintesis, también se utilizaron criterios de
inclusion y exclusion. Lo que nos permiten obtener los resultados de la encuesta realizada con 9preguntas objetivas. Esta
encuesta se realizé de manera presencial.

RESULTADOS PRINCIPALES

Se les consultd a las mujeres encuestadas si era madre primeriza. El 24% corresponderia a 6 madres de la muestra que
respondieron que si el 76% corresponderia a 19 madres de la muestra respondieron que no.

Las personas encuestadas son mujeres que tienen al menos un hijo y asisten al centro de salud Caracol. El 24%
corresponderia a 6 madres de la muestra que respondieron que tienen un hijo. El 16% respondi6 que tienen dos hijos. El
12% corresponderia a 3 madres de la muestra respondieron que tienen tres hijos yel 48%respondi6 que tienen cuatro o mas
hijos.

Al mencionarle a la puérpera algunos de los correctos cuidados que se le debe brindar a el recién nacido, podemos
evidenciar que la mayoria de ellas se enfoca en el bafio del RN (70%), pero muy pocas se centran en los cuidados perianales
(15%) o la limpieza bucal (15%).

El 60% corresponde a 15 madres que consideran que la leche materna protege al lactante de enfermedades, el 20%
corresponde a 5 madres que considera que potencia el desarrollo de parésitos intestinales y el 20% corresponde a 5 madres
que considera que disminuye la presencia de escaldaduras.

Al consultarle a las madres si podria reconocer los signos de alarma que indican un riesgo para el recién nacido es favorable
saber que un 92% de nuestra poblacion sabe hacerlo y un poco preocupante que un 8% no lo sabe.

CONCLUSIONES

En base a los datos obtenidos, en las encuestas dirigidas a 25 puérperas de un centro de salud tipo A de la provincia de Los
Rios, se puede mencionar que, si bien tienen una base de conocimiento sobre lo que son los cuidados que se le debe brindar
a el recién nacido, aun existen déficits en algunas areas. Los conocimientos cientificos y médicos estan evolucionando
constantemente, sin embargo, esto no se evidencia en una poblacion rural o urbana, las madres desconocen y carecen de
informacion completa y oportuna acercade las pautas para brindar cuidados a su recién nacido en el hogar; y si la madre
refiere alguin tipo de conocimiento este es muy vago y/o superficial, por ejemplo, podria saber que la lactancia materna es
el mejor alimento para el recién nacido, pero no saber los beneficios, tiempo y frecuencia de la alimentacion.
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INTRODUCCION

Ecuador es un pais con elevada actividad sismica, debido a que posee una de las zonas de subduccion mas
relevantes del mundo y ademas forma parte del Cinturén de Fuego del Pacifico” (Parra, Benito, & Gaspar,
2016). Los sismos causan cuantiosas pérdidas materiales, econémicas y por sobre todo la pérdida de vidas
humanas y severas afectaciones a la salud de las poblaciones damnificadas.

El presente estudio investigativo se realiz6 con la finalidad de determinar el nivel de conocimiento sobre las
medidas que se deben aplicar como respuesta ante terremotos en los estudiantes de tercer semestre de la carrera
de Ing. en Sistemas, UTB, con la finalidad de asegurar la integridad fisica y de ser el caso la correcta aplicacion
de primeros auxilios que se brindan a las personas heridas a raiz del siniestro, hasta la llegada del equipo de
emergencia sanitaria, dan sustento a la presente investigacion.

METODOLOGIA

Tipo de estudio Descriptivo de corte Transversal: se toma la recopilacion de informacion por una sola vez en
un momento especifico, se desarrolla en un periodo de tiempo corto (noviembre 2022 — abril 2023). Método
Deductivo Inductivo desde un marco teérico en donde se plasman puntos relevantes y basados en evidencia
del tema sujeto a investigacion. Poblacién y muestra por conveniencia donde se aplica encuesta instrumentada
por cuestionario a los 90 estudiantes de tercer semestre de la carrera de Ingenieria en Sistemas, UTB.

RESULTADOS

Los resultados que se obtienen son alarmantes ya que se observa muy bajos niveles de conocimientos por parte
de los estudiantes en cuanto a cdmo actuar ante un terremoto, el 71% de la muestra manifiesta no haber
participado nunca en simulacros y el 52% no haber recibido charlas, capacitaciones, orientaciones sobre como
enfrentar y mitigar los efectos de un sismo. Este preocupante hallazgo se corresponde con el hecho de que el
88% de los estudiantes no conocen sobre la existencia del protocolo institucional para la prevencion de
desastres, por ende, la vulnerabilidad de este grupo se considera muy alta y obliga a realizar acciones que
permitan educar a los estudiantes y finalmente conseguir un buen nivel de preparacion para el enfrentamiento
de los desastres.

CONCLUSIONES

1. Mas de la mitad de la poblacion sujeta a estudio desconoce de cosas basicas como: plan de emergencia
de la UTB, a que brigadas de apoyo solicitar ayuda y las zonas seguras.

2. En relacion a los protocolos adoptados por la poblacion estudiantil antes, durante y después de un
terremoto, se evidencid desconocimiento sobre cdmo aplicar acciones seguras y de auxilio.

3. Elprotocolo vigente en la UTB para prevencion y respuesta desastres es ineficaz por cuanto no contempla
todas las acciones necesarias, no se implementan simulacros y no se definen en las areas quienes son las
personas responsables de las brigadas de auxilio, sobre todo porque no hay socializacién con la poblacién
universitaria.

REFERENCIAS
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MARN. (14 de Abril de 2011). Direccion General de Observatorio de Amenazas y Recursos Naturales. Obtenido de Plan de emergencia:
https://www.snet.gob.sv/ver/seccion+educativa/sismologia/que+hacer+.../#:~:text=1%20Desarrollar%20un%20plan%20de,puedan%
20caer%20ante%20un%20movimiento.

Plan de emergencias de la universidad técnica de
Babahoyo.https://drive.google.com/file/d/1Dj2rge_DmdZX8WI2PkOrlWBkutOzhRQx/view
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Una mirada al cuidado holistico de Enfermeria
Blanca Alvarez Macias, Fanny Suarez Camacho, Luis Alvarez Izquierdo,
Universidad Técnica de Babahoyo
lalvarezi@utb.edu.ec

INTRODUCCION

El cuidado enfermero esta estrechamente relacionado a la concepcion de salud-enfermedad que ha distinguido
cada momento historico, teniendo modos diferentes de cuidar desde los inicios de la civilizacién hasta ahora.
Este cuidado tiene connotaciones histéricas y filosoficas. Siendo esta la clave para comprender, explicar e
interpretar los cambios en el desarrollo humano y comprender la relacion entre el hombre y la naturaleza.
Cuidar es una forma de vivir, de ser y de expresarse, frente al mundo. Es un compromiso de estar en él y
contribuir al bienestar del ser. El holismo consiste en comprender a las personas enraizadas y contextualizadas
en sus maltiples dimensiones sociales, bioldgicas, personales, psicologicas y de otra indole, lo que significa
ver al ser como un todo Gnico con integridad propia y que expresa cualidades que no pueden interpretarse solo
como la suma de sus elementos individuales.

Palabras Claves. Cuidado de Enfermeria, Atencion de enfermeria, Filosofia en Enfermeria

OBJETIVOS
Determinar los conocimientos de las puérperas sobre los cuidados de los recién nacidos en un centro de salud
tipo a de la provincia de los rios.

METODO

El presente trabajo es una breve revision bibliografica de la evidencia existente acerca de las bases
fenomenoldgicas del cuidado holistico. Trabajo que pretende dar una visién amplia de nuestro quehacer
disciplinar y la necesidad del crecimiento profesional.

RESULTADOS PRINCIPALES

El cuidado es la clave para comprender, explicar e interpretar los cambios en el desarrollo humano y
comprender la relacion entre el hombre y la naturaleza. Ante esto se acufian varias reflexiones filoséficas para
entender el cuidado.

Waldow concibe el proceso de cuidar como un proceso eminentemente humano en donde se reconoce que el
ser humano se confronta consigo mismo solo en relacién con el otro. Para la enfermera(ro) el cuidar se
convierte en un verdadero sentido, desde el momento en que se relaciona con otro ser, ahi es donde se expresa
su conocimiento, sensibilidad, espiritualidad y habilidad técnica, se busca el crecimiento y bienestar de la
persona que cuida.(Waldow, 2008)

Para Morin en ciertos momentos, bajo ciertos &ngulos, en ciertos casos, la parte puede ser mas rica que la
totalidad. Un holismo simplificador privilegia, toda totalidad sobre sus elementos. La totalidad no es solamente
la novedad, la verdadera totalidad est&4 adentro. por lo tanto, hemos de concebir al individuo como un ser
unitario, con caracteristicas y necesidades propias, valorando como un todo, sin separarse de sus partes.

CONCLUSIONES

Considerar al usuario como un solo ser, que trae una historia de vida impregnada de emociones, experiencias
y valores culturales, es esencial para una atencion de calidad dentro del modelo holistico y humanistico.

El cuidado holistico tiene connotaciones profundas que van mas alla de una técnica o de atencion planificada.
Este cuidado implica estar ahi con el otro, es satisfacer sus necesidades, es compartir sus sentimientos y sus
emociones.

Bibliografia
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humanizadora.

Webdianoia. (s. f.). Glosario de filosofia. Recuperado 26 de febrero de 2022, de
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Estado ergonémico actual del puesto de trabajo del personal administrativo y de planta
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Current ergonomic status of the workplace of administrative and central plant personnel in the
university context
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INTRODUCCION

La Ergonomia segun Veray col (2023) es una disciplina cientifica que busca optimizar el bienestar humano en
el ambito laboral, y segun la Sociedad de Ergonomia de Lengua Francesa (SELF) “Es la adaptacion del trabajo
a la persona” (Escobar Valderrama, 2020).

En el campo organizacional al desarrollar actividades administrativas, la misma que consume una parte
significativa de la vida de las personas, incluye la utilizacién de equipos y muebles de oficina, posturas que
conllevan ariesgos de salud y que influye en la calidad de vida de las personas. La seleccion correcta de mesas,
sillas, equipos informaticos, buen disefio de instalaciones que garanticen excelentes condiciones ambientales,
formacidn e informacién a empleados, permite un desempefio laborar adecuado en mejoras de la productividad
disminuyendo riesgos ergonémicos. Por lo tanto, todo puesto de trabajo debe tener un proceso ergonémico
adecuado, que se ajuste tanto a las necesidades y exigencias de las actividades que alli se desarrolla.

Palabras Claves. Ergonomia, puesto de trabajo, administrativos

OBJETIVOS
Identificar el estado ergondmico actual del puesto de trabajo del personal administrativo y de planta
central del contexto universitario

METODO

Se estableci6 un disefio de investigacion de campo, con un estudio transversal, a 19 areas de trabajo
administrativo en el contexto universitario, aplicando la ficha de observacién validada por juicios de
experto de manera in situ para determinar el estado ergondémico de los puestos; es decir la verificacion
de los requisitos de disefio y acondicionamiento ergonémico para los diferentes elementos que
integran el puesto.

RESULTADOS PRINCIPALES
Segun la investigacion realizada por medio de la ficha de observacion en cada una de las oficinas,
los resultados fueron los siguientes:

Tabla 1. Caracteristicas de equipos en &reas de trabajo

Equipos Caracteristicas %
con respaldo no regulable, sin ruedas y sin reposabrazos 8%
Silla con respaldo no regulable, sin rueda y con reposabrazos 2%
Respaldo regulable, 5 ruedas, reposabrazos 90%
120 X 80 cm Espacio libre para las piernas y bordes redondeados 48%
Mesa de trabajo 120 X 80 cm espacio libre para las piernas y sin bordes redondeados 44%
sin espacio libre para las piernas y sin bordes redondeados 8%
pantallas de visualizacién de se e_ncue_r)tran con errores en luminosidad y no regulable en altura e 21%
datos mcln_nacn_on. _
luminosidad adecuada y regulable en altura e inclinacion. 79%
Mouse Estandar 100%
Teclados Linea recta 100%
Reposapiés No utilizan 100%
Postura No tienes una postura adecuada 70%
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CONCLUSIONES

Segun los resultados de la ficha de observacidon de la investigacion realizada concluimos que:

e El personal administrativo no utiliza reposapiés en sus lugares de trabajo lo que puede conllevar a
dificultar la circulacién sanguinea de las extremidades inferiores.

e La poca utilizaciéon de teclados y mouses ergonémicos, pueden conducir a afecciones musculo
esqueléticas relacionadas a postura 0 movimientos repetitivos por el tiempo de permanencia de trabajo
con el ordenador por parte del personal administrativo.

e En cuanto a la pantalla utilizada, se ha detectado que la altura de la pantalla no es posible ser regulada
en algunos de los puestos de trabajo y presentan errores de luminosidad

e En relacion a las sillas utilizadas, la mayoria disponen de un disefio ergonémico que se ajusta
perfectamente a las normas consideradas.

e Lapostura no adecuada en los puestos de trabajo del personal administrativo a largo o mediano plazo
tendran un impacto negativo en la region de la columna vertebral y en el retorno venoso.

e Existe escasa aplicacién de acciones preventivas y correctivas, por lo que es necesario elaborar
programas o protocolos que constituyan instrumentos de prevencién de riesgos ergonémicos y de esa
manera evitar la presencia de enfermedades ocupacionales.
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Evaluacion de la pandemia covid-19 en el rol de Enfermeria desde una mirada Etica y
Bioética
¥Lic. Tania Isabel Estrada, MsC, 2Lic. Ingrid Alcivar Murillo, 3Lic. Nancy Inca Bravo,

L2Universidad Técnica de Babahoyo

3Universidad Nacional de Chimborazo.
testrada@utb.edu.ec

INTRODUCCION

La pandemia fue provocada por un nuevo coronavirus (SARS-CoV-2) comenz6 a presentarse en la ciudad de
Wuhan a finales de 2019; fue declarado oficialmente causante de la pandemia en marzo por la Organizacion
Mundial de la Salud 2020, mientras el 29 de febrero se descubri6 el primer caso en Ecuador. La principal fuente
de transmision es a través de gotitas respiratorias o por el contacto con objetos contaminados. (Machado
Cujilema, 2002).

Los profesionales de enfermeria cumplimos un papel importante y fundamental durante la pandemia a causa
del Covid-19, mediante medidas de prevencién, deteccion de signos y sintomas tempranos de la enfermedad,
en cuanto al cuidado directo, gestion, docencia e investigacién. Por lo que se pudo visibilizar ante el mundo la
importancia de nuestra profesion, pero del mismo modo hay que realizar un verdadero anlisis en la parte ética
y bioética alrededor de las funciones de los profesionales de enfermeria durante la pandemia, en vista de que
se transgredieron los principios bioéticos por algunos factores que dieron lugar a varios dilemas éticos por la
toma de decisiones a priori que debieron enfrentar el personal de salud y en particular el personal de enfermeria.

Palabras Claves. Enfermeria, Sars Cov -2, Bioética. Covid -19

OBJETIVO

Evaluar en rol de enfermeria desde una mirada ética y bioética en las Instituciones de educacion y a nivel
hospitalario durante la pandemia de Covid-19.

METODO

Este estudio es de tipo cuantitativo y descriptivo de abordaje transversal, ya que la informacidn se planteé en
un periodo de tiempo, en los sujetos involucrados en el estudio, describiendo asi los aspectos més relevantes
del fenémeno estudiado.

RESULTADOS PRINCIPALES

A nivel de educacién la academia hubo dificultades en la ensefianza del cuidado y autocuidado del paciente en
el caso de las carreras del campo de la salud ya que en su formacién deben cumplir con practicas de externado
en los distintos niveles lo cual imposibilitd este aspecto, aunque hubo mucha influencia de la inteligencia
artificial, no es lo mismo consecuentemente hubo poca experiencia personal de conocimiento précticos en el
futuro profesional.

Se transgredio la bioética en sus principios fundamentales como la autonomia, la justicia, la beneficencia y la
no maleficencia en medio de estas situaciones dificiles en la que existian algunos dilemas éticos. Ademas, en
la atencion enfermeria a nivel hospitalario se evidencio escases de insumos, equipos de proteccién personal,
Alto contagio en el personal de salud lo que determind un deterioro en la salud mental ya que se manejaron
altos niveles de estrés y temor y méas adn en el personal de enfermeria quienes estuvieron en la primera linea
de batalla durante esta pandemia. Se privilegio ciertas conveniencias socioeconémicas y politicos. Se violent6
el juramento de cuidar y velar a los enfermos sin tener distincion lo cual fue muy frustrante para las
Enfermeras/os. Se violentd el principio sobre la defensa de la vida fisica del enfermo, con ello el respeto, ya
que el cuerpo no es un simple instrumento sino forma parte de la propia esencia, como base Unica y necesaria
para la existencia en el tiempo y en el espacio Se restringi6 la responsabilidad y libertad de los profesionales
de la salud en el acto de atender y cuidar para tomar decisiones en esa situacion de méaxima dificultad.

24


mailto:testrada@utb.edu.ec

0Y0

? Il CONGRESO INTERNACIONAL

DE CIENCIAS DE LA SALUD
1I-CICS 2023

RS e

o

“toun

3 2y
Orecnieh®

CONCLUSIONES

En la parte de la educacién, las ramas en salud se vieron afectadas en el desempefio de los estudiantes en la
practica de los semestres, por no desarrollar sus bases como son los laboratorios de simulacién presenciales y
se utilizd escenarios en casa o videos.

Estos entornos de ensefianza —aprendizaje en forma virtual y de aula invertida afectaron la calidad de estudios
y el desarrollo de habilidades y destrezas en los procedimientos de los estudiantes, lo que se evidencio en el
apoyo en el plan de vacunacién Nacional transgrediendo los principios de la bioética en la aplicacion correcta
del consentimiento informado. Su defensa y promocion se constituye en el primer imperativo ético del
profesional de la salud (PS) ya que el cuerpo no es un simple instrumento sino forma parte de la propia esencia,
como base Unica y necesaria para la existencia en el tiempo y en el espacio Su defensa y promocidén se
constituye en el primer imperativo ético del profesional de la salud (PS) ya que el cuerpo no es un simple
instrumento sino forma parte de la propia esencia, como base Unica y necesaria para la existencia en el tiempo
y en el espacio .

Con respecto a la responsabilidad y libertad de los profesionales de la salud en el acto de atender y cuidar,
enrola la dimension ética, pues en situaciones de crisis hay que tomar decisiones con influencia de manera
positiva 0 negativa en la salud y afrontarla de un modo u otro.
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Infecciones asociadas a la atencion de salud en Hospitales de Ecuador: prevencion y

control
Alina lzquierdo Cirer :, Elisa Boucourt Rodriguez :, Anette Marquez Salas:, Aarén Angulo Franco:
tUniversidad Técnica de Babahoyo.
2estudiante de la Universidad Técnica de Babahoyo.
mail: aizquierdo@utb.edu.ec

INTRODUCCION

Las infecciones asociadas a la atencién de salud (IAAS) son patologias contraidas en la estancia hospitalaria.
Los principales son: respiratorias, postquirtrgicas, sepsis urinarias y bacteriemia a consecuencia del empleo
del catéter vascular. La permanente vigilancia epidemioldgica, unido a la actualizacién sistematica del mapa
microbioldgico y la farmacovigilancia, son Utiles para prevenir estas infecciones (MSP, 2019).

El presente estudio se baso en analizar el comportamiento y las estrategias que se aplican para la identificacion,
prevencion y control de las infecciones asociadas a la atencidn de salud en los hospitales de Ecuador.

METODOLOGIA

La investigacién tuvo como sustento el método cientifico a nivel tedrico (historico-16gico, analitico-sintético,
inductivo-deductivo), siendo la observacion no estructurada el método empirico empleado; ademas de lo antes
mencionado, se realizd una revision bibliografica extensa de la informacién disponible, a través de una
busqueda en bases de datos incluidas en “Ovid”, “Medline”, “PubMed”, “Scielo” y “Google Académico”, a
partir de lo cual se desarrollé un analisis profundo sobre las infecciones asociadas a la atencién de salud,
abordando integralmente su comportamiento, identificacién, prevencion, control/o eliminacion, asi como el
impacto que puedan tener desde el punto de vista sanitario, epidemiolégico, social y econémico.

RESULTADOS

Las estrategias planteadas para la gestion de las IAAS en los hospitales de Ecuador, los informes cientificos
obtenidos a partir de la vigilancia epidemioldgica, asi como la elaboracion y actualizacion permanente del
mapa microbiolégico, constituyen los elementos mas importantes para mantener informacién real sobre las
infecciones asociadas a la atencion de salud, lo cual permite tomar las medidas necesarias para su
identificacion, prevencion y control (Arango, 2018).

Los microorganismos causantes de IAAS son: cocos Gram-positivos (Staphylococcus, Streptococcus), bacilos
Gram-negativos: Acinetobacter, Pseudomonas, Enterobacter, Klebsiella, Serratia marcencens), bacilos Gram
positivos: Clostridium difficile, que conllevan un incremento de la estadia en servicios como UCI, con una
incidencia del 47% del nimero total de casos, seguido de la atencién neonatal con 36%, y un 17% en relacién
a los cuidados obstétricos). La prevencién, control y/o eliminacion en hospitales, requiere emplear
estrictamente las normas de bioseguridad y desinfeccion (MSP, 2019; Rutala 2016).

CONCLUSIONES

- Se considera que actualmente las IAAS constituyen un grave problema de salud a nivel mundial, regional
y local.

- Se determind que las IAAS poseen gran trascendencia sanitaria, epidemiol6gica, social y econémica, pues
desencadenan altas tasas de morbimortalidad, incrementan la estadia hospitalaria, costos de atencion y
afectaciones a la seguridad del paciente.

- Son causadas por microorganismos de gran impacto en la salud del ser humano, constituyendo el origen
de la epidemia silente del siglo XXI: la resistencia antimicrobiana.
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Intervenciones de enfermeria en las infecciones respiratorias agudas bajas en
lactantes menores en el area de pediatria del Hospital IESS de Babahoyo

Nursing interventions in acute lower respiratory infections in minor infants in the pediatrics area of the IESS
Hospital in Babahoyo

!Galo Pino Icaza, 2Mariltl Hinojosa Guerrero, 3Mdnica Acosta Gaibor, “Esther Johanna Carriel Alvarez
1-23Universidad Técnica de Babahoyo.
2Estudiante de la Universidad Técnica de Babahoyo.
E-mail: gpino@utb.edu.ec

INTRODUCCION

“Los pulmones son drganos del aparato respiratorio que permiten la absorcién del oxigeno (02) y la
salida del dioxido de carbono (CO2), por tal motivo cumplen una funcién de vital importancia para el cuerpo
humano”. (Héctor Enrique Ortega Mora, 2020.p.3).

Las infecciones respiratorias agudas bajas (IRAB) son una de las principales causas de
morbimortalidad en lactantes menores durante los primeros afios de vida, dado que pueden ser causadas por
una variedad de agentes infecciosos, como virus, bacterias y otros microorganismos que afectan al sistema
respiratorio, desde la nariz, la garganta hasta los bronquios y los pulmones.

El personal de enfermeria desempefia un papel crucial, importante y desafiante en el cuidado de los
lactantes con Infecciones Respiratorias Agudas Bajas (IRAB), principalmente en el area de pediatria del
Hospital IESS de Babahoyo, es por ello que las intervenciones se enfocan en el control de los sintomas, la
prevencion de complicaciones y la educacion a los padres sobre el manejo de estas complicaciones en el hogar,
debido a que puede ayudar a prevenir complicaciones, y lograr una pronta restauracion de la salud en los
lactantes menores.

Palabras Claves. Aparato Respiratorio, Lactantes Menores y Agentes Infecciosos.
OBJETIVO

Desarrollar las intervenciones de enfermeria en las infecciones respiratorias agudas bajas en
lactantes menores en el hospital IESS de Babahoyo.

METODO

El presente estudio es disefiado bajo el planteamiento metodoldgico del enfoque cuantitativo; es de
tipo descriptivo, puesto que este es el que mejor se adapta a las caracteristicas y necesidades de la investigacion.
Utiliza el método inductivo, debido a que se parte de la observacién de las intervenciones de enfermeria en las
infecciones respiratorias agudas bajas presentes en lactantes menores; lo cual permite a los estudiantes de
Enfermeria centrarse en el estado de salud de cada neonato, con la finalidad de obtener resultados a través de
un cuestionario de 10 preguntas objetivas realizadas en la plataforma digital google forms.

RESULTADOS PRINCIPALES

1. Se refleja una tendencia del 50% a desnutricion como una causa importante para que se presenten
infecciones respiratorias agudas bajas en lactantes menores.

2. El40% de los profesionales de enfermeria encuestados, manifiestan que uno de los signos de alarma de
las infecciones respiratorias agudas Bajas es la falta de apetito y deshidratacion.

3. El 70% menciona que el humo de tabaco, vehiculos y polvo influye en la produccion de problemas
respiratorios en los lactantes menores.

4. EI 50%, sefiala que el principal sintoma que se busca al realizar la valoracion de un lactante menor que
presenta bronquiolitis es la disnea.

5. EIl 50% de profesionales de enfermeria encuestados si recibe capacitaciones periédicas para actualizar
sus conocimientos y habilidades en la valoracion de lactantes menores.

6. EI 30% realiza la aspiracion de secrecion como actuacion de enfermeria mas empleada para tratar la
bronquiolitis en un lactante menor.
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7. El 100% recomienda vigilar la frecuencia, ritmo, profundidad y esfuerzo de las respiraciones en un
paciente pediatrico con bronquiolitis.

8. EI70% recomendaria la monitorizacion constante de apneas en un lactante menor con Infecciones
Respiratorias Agudas Bajas.

CONCLUSIONES

La importancia de los cuidados de enfermeria es determinante, desde los diferentes puntos de vista
tedricos se abordan importantes dimensiones que permiten identificar cual es el comportamiento de los agentes
causales mas frecuentes en las infecciones respiratorias Agudas Bajas en lactantes menores, asi como también
realizar una vigilancia activa de las posibles complicaciones para implementar un manejo adecuado de forma
oportuna, también resulta notable educar a padres y cuidadores de los nifios sobre las pautas para prevenir este
tipo de infecciones, medidas generales para el cuidado y signos alarma por los cuales acudir a una valoracion
médica.
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Manejo del dolor en pacientes adultos y adultos mayores post quirurgicos, en el
Hospital Martin Icaza

Pain management in adult and elderly post-surgical patients at Martin Icaza Hospital.

*Monica Acosta Gaibor, 2Alicia Filadelfia Escobar Torres, Ingrid Maritza Martillo Bajafia, “Andy Caled
Monserrate Murillo
1-23profesores Universidad Técnica de Babahoyo.
“Interno de la Universidad Técnica de Babahoyo.
E-mail: macosta@utb.edu.ec

INTRODUCCION

Este proyecto investigativo acerca del manejo del dolor postquirdrgico en pacientes adultos y adultos mayores,
refleja la importancia que tienen los cuidados del profesional de enfermeria en relacion a la temprana o tardia
recuperacion del paciente. Es factible, ya que genera directrices para un correcto manejo del dolor, de acuerdo
a las guias de précticas clinicas orientadas al alivio del mismo y tomando como base la teoria del cuidado
humanizado de Jean Watson, misma que tiene la finalidad de mejorar la calidad, oportunidad y efectividad en
el cuidado que se proporciona a una persona con este cuadro clinico y demas esta decir que este proceso
investigativo parte de la importancia que tiene el manejo de dolor en los adultos y adultos mayores, pero
enfocada desde un punto de vista practico-vivencial, permitiéndose definir los sintomas, indicadores, y la
experiencia de paciente, asi como todos las consecuencias y resoluciones del mismo. Para respaldar lo
anteriormente dicho, se plante6 como objetivo general: Determinar las acciones de Enfermeria en el manejo
del dolor en pacientes adultos y adultos mayores post quirdrgicos, en el Hospital Martin Icaza.

Palabras Clave. Post quirdrgico, dolor, tratamiento, cuidado.

OBJETIVO

Determinar las acciones de Enfermeria en el manejo del dolor en pacientes adultos y adultos mayores post
quirurgicos, en el Hospital Martin Icaza.

METODO

Esta investigacion es de tipo retrospectivo y cohorte transversal, ya que, permite analizar los datos obtenidos
de la variable sujeta a estudio (manejo del dolor), se toma la recopilacion de informacién por una sola vez en
un momento especifico, se desarrolla en un periodo de tiempo corto (abril - septiembre 2022 y partiendo de
casos anteriores) y esta dirigido a una poblacion determinada, como lo es el caso de pacientes post quirirgicos
adulto y adulto mayor del Hospital General Martin Icaza. Para lo cual se utilizaron el método descriptivo,
deductivo y estadistico. Durante el proceso investigativo se utiliz6 como técnica de investigacién una encuesta
cuyo instrumento fue un cuestionario escrito, que constaba de 10 preguntas objetivas y cuya finalidad era
evaluar coémo ha sido el manejo del dolor en la poblacién anteriormente mencionada.

RESULTADOS PRINCIPALES

1. Un 57% describe haber presentado dolor grave posterior al procedimiento quirdrgico.

2. Un 43% supo manifestar que se sinti6 deprimido después de la intervencién quirdrgica porque se
limito la realizacion de actividades de su vida diaria.

3. Un 57% supo manifestar que ha tenido tan solo 1 cirugia a lo largo de su vida.

4. Un 71% supo manifestar que lleva de entre 0 a 3 dias en el area de recuperacion recibiendo atencion
por parte de profesional de salud.

5. Un 86% supo manifestar que era asistido por sus familiares durante su etapa de recuperacion posterior
a la cirugia.

6. Un 100% supo manifestar que si ha visto mejoria en el manejo del dolor con las actividades brindadas
por el profesional de enfermeria. Se comprueba asi la gran labor que dia a dia hace enfermeria para
velar por el bienestar de los pacientes.

7. Un 100% supo manifestar que si ha recibido medicamentos para calmar el dolor ocasionado a raiz de
la cirugia. Estas actividades buscan reestablecer la salud del paciente que se encuentra en las areas de
recuperacion.
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8. Un 100% supo manifestar que si fue suficiente la medicacion administrada para el manejo del dolor.
Esto refleja conformidad del paciente por la atencién que se le brinda en el area hospitalaria.

9. Un 72% supo manifestar que entre las 1 y 5 horas el personal de enfermeria le asisti6 para la
deambulacion precoz.

10. Un 57% supo manifiesta que es excelente el nivel de atencién del personal de enfermeria durante su
instancia hospitalaria.

CONCLUSIONES

El personal de enfermeria dentro del equipo multidisciplinario desempefia un destacado rol asistencial en el
manejo del dolor de pacientes post quirdrgicos, por ende, el proceso de atencion de enfermeria debe ser
cumplido en todas sus etapas para que facilite la pronta recuperacion y evite complicaciones en su estado de
salud. Entre las acciones de enfermeria que destacaron estan: Vigilar el estado fisiologico del paciente en todo
momento, valorar la intensidad, frecuencia y localizacion del dolor, aliviar el dolor con el uso de tratamiento
terapéuticos y no terapéuticos, movilizacion precoz, cuidado de la herida, prevencion de infecciones,
monitorizacién de las constantes vitales y brindar en todo momento apoyo psicolégico.

Bibliografia

Achury, D. (Octubre de 2015). Dolor: la verdadera realidad. Scielo, vol.8 (no.2), 146-158. Obtenido de
http://www.scielo.org.co/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1657-59972008000200004&Ing=en&nrm=iso

Boyle, G., Ferndndez, E. & Ortet, G. (2015). El cuestionario de dolor de McGill (McGill Pain Questionnaire -MPQ) :
consideraciones linguisticas y estadisticas. Revista de Psicologia, vol. 12(nim. 1), 111-119. Obtenido de
https://www.redalyc.org/pdf/264/26400107.pdf

Capdevila, L., et al (2018). Valoracion del dolor. Scielo, 228-236. Obtenido  de
https://scielo.isciii.es/pdf/dolor/v25n4/1134-8046-dolor-25-04-00228.pdf

Cobos, P. (Marzo de 2017). Dolor postoperatorio: Factores de riesgo y abordaje. Scielo, Vol. 34(n.1), 11. Obtenido de
https://www.scielo.sa.cr/pdf/imlcr/v34n1/2215-5287-mlcr-34-01-254.pdf

Gonzélez, N. (Marzo de 2015). Analgesia multimodal postoperatoria. Scielo, v. 12(n. 2), 112-118. Obtenido de
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1134-80462005000200007 &Ing=es&nrm=iso

Guerrero, R., Meneses, M. & Cruz, M. (2016). Cuidado humanizado de enfermeria segun la teoria de Jean Watson. Rev
enferm Herediana., 127-136. Obtenido de https://faenf.cayetano.edu.pe/images/2017/revistavol9/9.pdf

Herrero, V., et al. (2018). Valoracidn del dolor. Revisién comparativa de escalas y cuestionarios. Scielo, v. 25(n. 4), 228-
236. Obtenido de http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1134-
80462018000400228&Ing=es&nrm=iso

30



4%» Il CONGRESO INTERNACIONAL

0Y0

DE CIENCIAS DE LA SALUD
11-CICS 2023

“toun

2,

3 Z
Orecnieh®

Proceso Atencion de Enfermeria en adolescente con traumatismo de érganos
intraabdominales por arma de fuego
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INTRODUCCION

En Ecuador se ha reportado gran incidencia en la tasa de morbilidad y mortalidad en diversos
grupos de edades de los Gltimos afios, debido a los altos reportes de violencia, es frecuente
recibir en las salas de emergencias de las unidades hospitalarias a pacientes traumatizados
por arma de fuego, es por esto que es importante conocer, en calidad de personal de
enfermeria como actuar en estas situaciones. El presente trabajo analiza un estudio de caso
clinico para reflexionar sobre el rol del profesional de enfermeria en la recuperacion del
paciente.

METODOLOGIA

Se emplea la teoria de Marjory Gordon, Proceso de Atencion de Enfermeria, es un sistema
de intervenciones que realiza el personal enfermero para la restauracion de la salud de un
individuo. Como herramienta fundamental para diagnosticar, clasificar y evaluar las
acciones de enfermeria que vamos a realizar en el paciente con el fin de mejorar su estado
de salud tenemos la taxonomia NANDA - NIC - NOC. La misma que consta de dominios y
campos cada uno de acuerdo a los patrones funcionales del ser humano. Permitiendo
organizar, describir resultados y objetivos; finalmente coordinar las intervenciones de
acuerdo al diagnostico.

RESULTADOS

Paciente masculino de 19 afios de edad con diagndstico de trauma de abdomen por arma de fuego, mantuvo
una estancia hospitalaria de 32 dias de los cuales 29 fueron en la Unidad de Cuidados Intensivos. El paciente
entré a la unidad en estado critico desarrollando varias complicaciones a lo largo de su hospitalizacion, recibi6
cuidados de enfermeria de acuerdo a la planificacion de cuidados establecidas, en el Proceso de Atencion de
Enfermeria ya expuesto, dando como resultado su alta hospitalaria.

El paciente, debido al trauma de abdomen, obtuvo como resultado de una laparotomia exploratoria en la que
se realiz6 enterorrafia de intestino delgado y nefrectomia izquierda, mas colocacién de dren, por lo que se
realiz6 seguimiento cirugia general, y nefrologia.

Presento resistencia a la sedo analgesia a primera instancia y fallos en los primeros intentos para destete de la
misma, debido a que el paciente era consumidor de sustancias ilicitas.

CONCLUSIONES

Se establecio diagndstico de enfermeria dependiendo de problemas asociados a complicaciones del paciente
con traumatismo de 6rganos intraabdominal por arma de fuego, dando como prioridad al déficit de volumen
de liquidos, concluido asi por sus signos y sintomas.

Se logrd realizar plan de intervenciones de enfermeria para adolescente con trauma intraabdominal y sus
complicaciones, guiado los signos y sintomas del paciente para obtener diagnéstico enfermero; su planificacién
de intervenciones y evaluacion de las mismas, utilizando taxonomias NANDA, NOC y NIC.
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INTRODUCCION

La Diabetes Mellitus es un trastorno metaboélico crénico que se caracteriza por unos niveles séricos elevados
de glucosa, y es considerada uno de los factores de riesgo mas importantes para la enfermedad cardiovascular.
Es un proceso complejo del metabolismo de carbohidratos, grasas y proteinas, que en un principio se produce
como resultado de esa falta relativa o completa de la secrecién de insulina por las células beta del pancreas o
por defecto de los receptores de insulina.

La Insuficiencia Renal (IR) se define como la disminucion en la capacidad que tienen los rifiones para eliminar
productos nitrogenados de desecho, instaurados en horas a dias. La eliminacién de productos de desecho no es
la Unica funcidn de estos érganos, quienes ademés desempefian un papel imprescindible en la regulacién del
medio interno, manteniendo el equilibrio electrolitico y la volemia en unos margenes muy estrechos.

OBJETIVO

Aplicar el Proceso de Atencion de Enfermeria en paciente de 54 afios con enfermedades cronicas
degenerativas.

METODO

Para la obtencion de la informacion seleccionada en la presente investigacion se realizé entrevista con el
paciente, para conocer mas de cerca los factores contribuyentes que posiblemente desarrollaron la patologia,
toda la informacioén recogida ayudé a la valoracion de los patrones funcionales por la teorizante Marjorie
Gordon y asi mismo se dilucidé los patrones alterados para la ejecucion del proceso de atencién en enfermeria.
Ademas, se indica que en la presente investigacion se aplicd el método cientifico, en donde se articuld la
evidencia cientifica y el caso clinico, como patologia, sus manifestaciones clinicas, factores de riesgo,
diagnéstico y tratamiento, mismos que fueron estudiados en diversos articulos, revistas, y trabajos cientificos
con el fin de profundizar sobre la temética propuesta y poder implementar cuidados de enfermeria que
favorecen a la recuperacion en el paciente.

RESULTADOS PRINCIPALES

La trombocitopenia es una afeccion en la que el cuerpo tiene muy pocas plaquetas. Los trombocitos (plaquetas)
son células sanguineas incoloras involucradas en la coagulacion de la sangre. Las plaquetas se agregan y
forman un tapon cerca de un vaso sanguineo lesionado para detener el sangrado.

En base a los resultados de exdmenes de laboratorio se puede confirmar que la paciente tiene un recuento bajo
de plaquetas (49.000) UL por esa razon fue hospitalizada para poder transfundir los hemoderivados (13
unidades de plaquetas) después de lo que se transfundié el valor plaquetario fue de (100.000) UI.

El sobrepeso y la obesidad se definen como una acumulacién anormal o excesiva de grasa que puede ser
perjudicial para la salud. El indice de masa corporal (IMC) es una medida sencilla de la relacion entre el peso
y la altura y, a menudo, se usa para identificar el sobrepeso y la obesidad en adultos (OMS, 2021).

En relacion con su peso y talla se evidencio de que la paciente se encuentra en un grado de obesidad severo
IMC (35.9) es por lo que se realizd el plan de cuidados para mejorar su peso corporal, llevando una dieta
equilibrada.
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CONCLUSIONES

e La valoracién de los 11 patrones funcionales de Marjorie Gordon permitié descifrar y establecer los
patrones que se encontraban alterados en el paciente y posterior a ello se implementaron actividades y
cuidados de enfermeria encaminados al bienestar del paciente.

e Seaplico el proceso de atencion de enfermeria (PAE) y las taxonomias NANDA, NOC y NIC en paciente
con diagnostico medico de diabetes mellitus, trombocitopenia e insuficiencia renal aguda, mediante su
aplicacion se logrd implementar cuidados humanitarios que ayudaron a estabilizar al paciente durante su
estancia hospitalaria.

e Después de 3 dias de hospitalizacién el paciente fue dado de alta médica por correcta evolucion y respuesta
al tratamiento, paciente egresa de esta casa de salud en silla de ruedas acompariada del personal de salud
y familiar.
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INTRODUCCION

La preparacion ante desastres y emergencias, debe anticipar, responder y recuperar el impacto ante condiciones
de riesgo. El Sistema Integrado de Vigilancia Epidemiolégica del Ecuador (Subsistema SIVE ALERT),
coordinan la implementacion de planes de contingencia, aprovisionamiento de recursos, prevencion ante
eventos de gran magnitud y entrenamientos en control de infecciones. El propoésito del trabajo fue determinar
la influencia del profesional de la enfermeria en la prevencion, el control y vigilancia epidemiolégica de las
infecciones, antes, durante y después de situaciones de emergencia o desastres, desde una vision holistica e
integral.

METODOLOGIA

Métodos cientificos a nivel tedrico (histérico-l6gico, analitico-sintético, inductivo-deductivo e hipotético-
deductivo) y a nivel empirico, a través de la observacion no estructurada, revisién bibliogréafica de la base de
datos de PubMed, también la Biblioteca Nacional de Medicina (Medline NLM), SciELO, Scopus, y Latindex;
asi mismo, la guia para la implementacidn de vigilancia epidemioldgica ante emergencias y desastres, asi como
los requerimientos minimos para los programas de prevencion y control de infecciones, emitido por la OMS,
en el afio 2019, asi como articulos relacionados con el papel del personal de enfermeria en situaciones de
desastre con énfasis especial en las enfermedades infecto-contagiosas.

RESULTADOS

En los paises en vias de desarrollo, a pesar de los éxitos alcanzados por importantes programas de salud
impulsados por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) como la erradicacion global de la viruela, la
disminucion ostensible de la poliomielitis y el control en amplias zonas de América Latina del paludismo, ain
subsisten grandes dificultades en la implementacién de los programas de vigilancia epidemioldgica, unido al
déficit de experticia técnica e infraestructura, para el abordaje integral de las infecciones, desde los planes de
prevencién y promocion de la salud, hasta el reconocimiento de situaciones de gran alcance y las intervenciones
especializadas ante situaciones de emergencias y desastres que comprometen la salud de las personas y son
capaces de extenderse a través del aire, el agua y los alimentos, con una gran velocidad, causando graves
epidemias o pandemias, lo que cual agrava el ecosistema donde haya ocurrido una emergencia o desastre.

CONCLUSIONES

- Se determind la importancia de las acciones de enfermeria ante situaciones de emergencias y su
visibilidad desde los programas de estudio vigentes.

- Seestablecié que las intervenciones de enfermeria frente a situaciones de emergencias y desastres, deben
ser antes, durante y después en coordinacién con todo el equipo de salud.

- Seanalizo que, a pesar de existir un sistema integrado de vigilancia epidemioldgica ante emergencias y
desastres, la prevencién de infecciones, debe potenciarse mas desde el &mbito de la enfermeria.

Referencias

Freire-Gonzalez, L. (2013). Papel del personal de Enfermeria en situaciones de desastres. (Trabajo fin de Master en Andlisis
y Gestion de Emergencias y Desastres). Universidad de Oviedo.

Ministerio de Salud Publica (2016), Sistema de Vigilancia de la Salud Publica Ecuador. METADATO SIVE-ALERTA.
Vo.l.

OMS (2022) La OMS publica el primer informe mundial sobre prevencion y control de infecciones (PCI).

OPS (2022). Preparacion en desastres y emergencias en salud.

35


mailto:aizquierdo@utb.edu

? Il CONGRESO INTERNACIONAL

0Y0

DE CIENCIAS DE LA SALUD
1I-CICS 2023

RS e

O

&
“toun

3 Z
Orecnieh®
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INTRODUCCION

Todo enfermero/a dedica mucho tiempo a aprender las técnicas que tendra que llevar a cabo en su trabajo, para
mejorar la calidad del cuidado a las personas; este tecnicismo tiende inevitablemente a alejarlos del contacto
directo con el paciente y a descuidar aspectos tan fundamentales como los principios éticos que deben regir un
cuidado humanizado, tomando en cuenta ademas los derechos que rigen la relacion enfermero-paciente. Dentro
de este contexto el personal de enfermeria debe responder ante el paciente dentro de un marco ético donde se
consideren sus derechos y los principios bioéticos. Es decir, responsabilidad bioética en el cuidado que se
brinda al paciente. Cabe destacar que la bioética desempefia un papel en la calidad de la asistencia hospitalaria,
es importante el establecimiento de espacios para el tratamiento de los dilemas bioéticos, asi como el de una
metodologia a seguir y definir los canales de discusion para abordar los conflictos que puedan surgir en los
hospitales derivados de la atencidn sanitaria que se brinda a los usuarios.

OBJETIVO
Analizar los principios de la Responsabilidad Bioética de Enfermeria en el cuidado,

METODO

La investigacién es descriptiva, el disefio se tipific6 como de campo, no experimental, transeccional, la
poblacion estuvo constituida por 25 pacientes hospitalizados en el hospital Dr. Francisco Valbuena de
Maracaibo.

Se disefid y aplicé un cuestionario Dicotdmico con 18 preguntas cerradas con 2 opciones de respuesta Si y NO,
el cual se aplicd a la muestra seleccionada. Para llevar a cabo la validacién de contenido del instrumento de
medicidn, se sometié al juicio de 1 expertos en metodologia y 2 expertos en el tema investigado

RESULTADOS PRINCIPALES

e Los resultados evidencian que el personal de enfermeria toma en consideracion los derechos del paciente
en el cuidado, con algunas particularidades; la atencién es percibida como de calidad y el derecho a la
confiabilidad 100%, la atencidn sin discriminacion 64%. Sin embargo, el derecho a la atencién digna
tiende a ser bajo se ubica en 38%, también la informacién que se da al paciente no es clara 66%.

e En relacion a la responsabilidad bioética de enfermeria las dos dimensiones presentan una tendencia
favorable, los principios bioéticos un 64% y los derechos del paciente un 67%; es decir que con mayor
cumplimiento esta los derechos del paciente (1.67%), y en segundo lugar los principios bioeticos (1.64%).

CONCLUSIONES

e Se concluye que en la comparacion de los derechos del paciente el personal de enfermeria brinda un
cuidado de calidad y sin discriminacion, pero no una asistencia digna que debe ser un elemento
fundamental para dar un cuidado humanizado al paciente.

e El personal de enfermeria toma en cuenta los principios bioéticos en el cuidado de los pacientes, con
algunas particularidades; en primer lugar, el principio de justicia, en segundo lugar, el principio de No
maleficencia, en tercer lugar, el principio de beneficencia y en Gltimo lugar el principio de autonomia.

Bibliografia

Ciccone, Lino. 2009. Bioética, Historia, Principios, Cuestiones. Segunda Edicion. Editorial Pelicano. Madrid.

Gafo, Gabriel. 2008. El Derecho a la asistencia sanitaria. Primera edicion. Universidad Pontificia Comillas. Madrid.

Garcia Fernandez, Dora. 2017. Bioética y responsabilidad. El caso de las empresas bioéticamente responsables. Biblioteca Digital
Universidad de Alcala.

Leon, Francisco Javier. 2015. Fundamentos y Principios de Bioética Clinica, Institucional y social desde Enfermeria. EN Bioética y
Cuidados de enfermeria. Compilado por Bellver, Vicente. 2015. Cecova. Espafia.

Marriner Tomey Ann; Raile Alligood Martha. 2015. Modelos y teorias en Enfermeria. Sexta edicion. Elsevier Mosby. Espafia.

Mora, G. Liss. 2015. Los principios éticos y bioéticos aplicados a la calidad de la atencion en enfermeria. 28(2): 228-233 Revista Cubana
de Oftalmologia Instituto Cubano de Oftalmologia "Ramén Pando Ferrer". La Habana, Cuba.

Romero Emilia. 2013. La ética de la responsabilidad en los cuidados de enfermeria. Universidad Complutense de Madrid. Revista Seapa;
31-35

Wilches; Angela Maria. 2011. La propuesta bioética de Van Rensselaer Potter cuatro décadas después. Opcion Afio 27, N° 66: 70-84

36


mailto:eurdaneta02@gmail.com

? Il CONGRESO INTERNACIONAL

0Y0

DE CIENCIAS DE LA SALUD
1I-CICS 2023

RS e

o

“toun

3 Z
Orecnieh®
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INTRODUCCION

Los trastornos osteomusculares representan un problema importante en los paises en desarrollo por sus altos
costos econdmicos y son reconocidos como una causa importante de ausentismo laboral e incapacidad.
Otros factores reconocidos que pueden estar implicados en la aparicion de estos trastornos son: la edad, la talla,

el indice de masa corporal, el tipo de actividad fisica, enfermedades concomitantes, el uso de zapatos con
tacén alto, tabaquismo, turnos nocturnos, asi como factores psicosociales: demandas del empleador, bajo
control, falta de autonomia, falta de apoyo social, repetitividad, monotonia, insatisfaccion laboral, y el nimero
de pacientes que se tiene que atender por turno*? 319-23

Factores como el ser mujer, tener mas de 50 afios, una mayor carga fisica, sobre todo estatica, un apoyo social
bajo y las cargas domesticas son factores asociados a una mayor incidencia de incapacidad temporal de dolor
de espalda’ .

Se estima que entre un 60 y 90% de la poblacién sufre dolor lumbar en algin momento de la vida; ocupa el

primer lugar en cuanto a frecuencia de trastornos de la salud y es la segunda causa de requerimiento médico en
los paises industrializados, ademas se constituye en la primera causa de incapacidad laboral, con la consecuente
implicacién econémical0 121819 2122°27-30

Diferentes cifras de prevalencia de dolor lumbar en personal de enfermeria han sido reportadas dependiendo
del pais en que se realiza la medicién, y van desde el 40% en la poblacién de enfermeros en general hasta el
81,3% en enfermeros de unidades de cuidados intensivos?* .

De acuerdo a Laura Punnett, en el American Journal of Industrial Medicine de 2005, se considera que, a nivel
mundial, 37 de cada 100 episodios de dolor lumbar son atribuidos al desarrollo de las actividades laborales; y
esta fraccion varia segun se trate de hombres (41%) o de mujeres (23°/0)3! .

En Colombia, las enfermedades osteomusculares ocupan el primer lugar y han ido en aumento a partir de 2006
donde representaron el 82,4%, en 2007 el 80,2%, en 2008 el 85%, en 2009 el 82,7% y en 2010 el 84% del total
de enfermedades laborales reportadas®

Palabras clave: Enfermedades ocupacionales, Lumbalgia, Licenciados de enfermeria, Factores de riesgo,
Trastornos musculares.

OBJETIVO
Identificar la aparicion de trastornos osteomusculares o conocidos como sintomas musculo esqueléticos en
profesionales de enfermeria que trabajan en un hospital tipo I1- Ecuador

MATERIALES Y METODOS

Estudio descriptivo transversal. Se tom6 una muestra 60 Licenciados de enfermeria. En los que se realizd a
través de la aplicacion del Cuestionario Noérdico el cual es un instrumento estandarizado para la deteccion y
analisis de sintomas musculo esqueléticos, con el fin de detectar la existencia de sintomas iniciales, que ain no
han sido diagnosticados como enfermedad o no han requerido consultar al médico. Dicho instrumento esta
compuesto por 14 items con respuestas de desarrollo corto, dicotdmicas (si/no) y de seleccion. En la primera
parte el cuestionario incluye la recoleccion de los datos sociodemograficos, laborales y antecedentes
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patoldgicos del trabajador, luego la caracterizacion del sintoma o sintomas osteomusculares presentes,
incluyendo la duracion, ubicacién anatomica, tiempo de aparicion de los sintomas, causas y repercusion de los
mismos. 31 validez y confiabilidad EI método ISTAS presenta una consistencia interna con un alfa Cronbach
de 0,92. Dentro de un enfoque ergonémico, adaptado a partir del cuestionario Ndérdico de Sintomas
osteomusculares. Los datos se procesaron en Epi Info 7.

RESULTADOS PRINCIPALES

Se encontré que la mayor parte de profesionales de enfermeria presentaron una alta prevalencia de
sintomatologia osteo-muscular (86%), las partes mas afectadas zona baja lumbar (65%), y columna cervical y
dorsal (21 %). Y Un 14 % de los profesionales encuestados que se encuentran en proceso de jubilacion y activos
han recibido incapacidad médica (permisos médicos) por estas causa El promedio de edad mas o menos una
desviacion estandar de; 38,3 + 09,1 ; la mayor distribucion estuvo en edades comprendidas entre 26 a 58 afios
(45.38%), el 96% de género femenino mientras que 4 % es de género masculino, en su mayoria el estado civil
de la poblacidn fue casados 79.2 %. Respecto al nivel de instruccién, el 93.3 %tiene estudios de tercer nivel y
con estudios de postgrado 6.7 %.; En indice de masa corporal la mayoria posee normo peso (79.2 %), y un 20.8
sobre peso, en lo referente a mano en su gran mayoria son diestro con un 99 %dominante, s6lo hubo 1 personas
zurda. En hébitos resaltd el que por falta de tiempo y cansancio laboral no realiza deportes sin embargo
manifestaron tener una dieta balanceada.

Los sintomas musculos esqueléticos estuvieron presentes en el 86 % de la poblacién, con mayor prevalencia
de sintomas en los Gltimos 12 meses en comparacion con los ultimos 7 dias; dentro de la prevalencia segun
region anatémica destaca tanto para los ultimos 12 meses como para ultimos 7 dias; cuello, hombros, codos,
manos-mufiecas y parte superior de espalda dentro de la cantidad de sintomas presentes. Adicionalmente, el
95,3% refirid presentar sintomatologia en multiples ubicaciones en los Gltimos 12 meses, y el 75,0% en los
Gltimos 7 dias. Se evidencio diferencia estadisticamente y su ausentismo fue evidente. Lo que es significativa
entre la prevalencia de sintomas en los Gltimos 12 meses y los Gltimos 7dias a la aplicacién del instrumento.

CONCLUSIONES

Las altas demandas laborales generan la aparicion de trastornos osteomusculares en las/los Licenciados de
enfermeria a lo largo de su ejercicio profesional, que en ocasiones han obligado solicitar su jubilacién por
incapacidad.
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INTRODUCCION

La salud sexual y reproductiva es un tema fundamental en la vida de las personas, especialmente durante la
etapa universitaria, donde se experimentan cambios fisicos, emocionales y sociales significativos. El acceso a
informacion precisa y actualizada sobre salud sexual y reproductiva es crucial para tomar decisiones
informadas y garantizar una vida sexual saludable. "La educacion en salud sexual y reproductiva es esencial
para promover la autonomia, el bienestar y el ejercicio de los derechos sexuales y reproductivos de los jovenes."
(ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD, 2010). Los jévenes universitarios suelen tener lagunas
significativas en su conocimiento sobre salud sexual y reproductiva, lo que puede significar practicas sexuales
de riesgo y acarrear consecuencias negativas para su salud.

La edad promedio de inicio de las actividades sexuales en Ecuador segun las estadisticas realizadas son
alrededor de los 16 — 18 afios, mientras que el uso de métodos anticonceptivos el 54% hombres, 44% mujeres
utilizaron algiin método anticonceptivo en su primer encuentro sexual, un 31,2% de las adolescentes no conoce
sobre métodos anticonceptivos. El 12% de las adolescentes ecuatorianas han estado embarazadas al menos una
vez y el 78 % de los embarazos adolescentes se registran en el promedio de 12 - 15 afios. Ecuador se ha
convertido en uno de los paises de América Latina con mayor tasa de embarazos precoz Una falta de
conocimientos en salud sexual y reproductiva influira en la capacidad de los jévenes para tomar decisiones
informadas sobre el uso de métodos anticonceptivos, la prevencion de infecciones de transmisién sexual, la
planificacion familiar y el proyecto de vida. La educacion en salud sexual y reproductiva debe ser integral,
basada en evidencia cientifica y abordar aspectos relacionados a prevencion de enfermedades, derechos
sexuales y reproductivos, el consentimiento, autoestima, valores, diversidad sexual, anticoncepcion y
comunicacion en las relaciones de pareja.

El objetivo principal es medir el nivel de conocimientos referentes a la salud sexual y reproductiva de los
estudiantes Universitarios. Esta tematica de estudio es considerada fundamentalmente esencial debido al gran
impacto que promueve dentro de la sociedad, evidenciando los cambios que desarrollan los jovenes en el
establecimiento de conductas

y valores ligados a la sexualidad, la cual se manifiesta influenciada por el entorno que los rodea. El
desconocimiento los convierte en grupos vulnerables en la adquisicion de

enfermedades de transmisidn sexual (ITS), embarazos no deseados y abortos.

METODO

La investigacion cuenta con un enfoque no experimental, transversal y descriptivo. Para la conformacién de
este estudio se tomé la muestra de un grupo de estudiantes universitarios durante el periodo académico
noviembre 2022 — abril 2023. Se utiliz6 un cuestionario estructurado con un apartado para obtener informacion
demografica, 20 preguntas en blsqueda de informacion sobre conocimientos en salud sexual para lo que se
utilizé la escala de medicion Nivel de Conocimiento Alto: 15 — 20 puntos, Nivel de conocimiento medio: 10-
14 puntos, Nivel de Conocimiento Bajo: 0 - 9 puntos y otro apartado de 10 preguntas para obtener informacién
sobre sus conocimientos en salud reproductiva, para expresar su resultado se aplicd una escala de medicidn en
rangos Nivel de Conocimiento Alto: 10 - 7 puntos , Nivel de conocimiento medio: 4-6 puntos y Nivel de
Conocimiento Bajo: 0 - 3 puntos. Se utilizo la herramienta Google forms para formularios en linea y la hoja de
calculo de Excel para la observacion de los datos.

Para la elaboracion del informe se utilizd el método descriptivo, transversal no experimental, se contd con un
universo de 11759 estudiantes universitarios para la seleccion de la muestra se aplicd el tipo de muestreo no
probabilistico a conveniencia con formula de muestra para poblaciones finitas a un margen de error de 5y un
nivel de confianza del 95% se obtuvo una muestra de 373 estudiantes. Se utilizo el consentimiento informado
y se guardo la respectiva confidencialidad al no solicitar informacién personal como nombres, correo o nimero
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de cedula. Se aplico los Criterios de Inclusion y exclusion con lo que se logrd la participacion de 350 estudiantes
de manera libre y voluntaria.

RESULTADOS PRINCIPALES

El nivel obtenido corresponde a la categoria alto Nivel de conocimientos con un 77% en los que se consulto
sobre caracteres sexuales secundarios e igualdad de género, como se muestra en la Tabla 1.

Tabla 1. Nivel de conocimientos Salud Sexual

NIVEL DE CONOCIMIENTOS N %
ALTO: 1520 PUNTOS 270 T1%
MEDIO: 10-14 PUNTOS 50 14%
BAJo: 0- 9 PUNTOS 30 9%
ToTAL 350 100%

Se obtuvo un nivel de conocimientos en salud sexual y reproductiva Alto en base a la escala en este apartado
se consultd sobre métodos anticonceptivos, la planificacion familiar y el embarazo (Tabla 2)

Tabla 2. Nivel de conocimientos Salud Reproductiva

NIVEL DE CONOCIMIENTOS N %

ALTO: 10 - 7 PUNTOS 290 82%

MEDIO: 4 - 6 PUNTOS 40 12%

BAJO: 0 - 3 PUNTOS 20 6%

ToOTAL 350 100%
CONCLUSION

Con relacion a la salud sexual ésta se compagina con el despertar sexual y natural que manifiestan mujeres y
hombres. Es asi como, la poblacién encuestada, ha demostrado sus conocimientos sobre la sexualidad, la
compresion que poseen sobre las diferencias de género, ademas de evidenciar el conocimiento acerca de las
infecciones de transmision sexual y la manera en que se propagan, han alcanzado un nivel de conocimientos
Alto similar a los conocimientos sobre salud reproductiva. Llama la atencion al consultar sobre donde obtienen
la informacién referente a la sexualidad, los encuestados establecieron que el 57% busca en internet, el 37%
de una consulta medica, el 6% de amigos. A lo que respecta el rango de edad de haber iniciado una vida sexual
activa, el 17% declar6 comenzarlo entre los 13-16 afios, el 46% entre los 17-20 afios, el 3% desde los 21 afios
en adelante, el 17% no ha iniciado su vida sexual y el 17% se abstuvo de responder. Se observo en la muestra
que el 40% se encuentra en una relacion estable, mientras que el 60% manifesto lo contrario. Con la finalidad
de reforzar estos resultados, es necesario implementar estrategias que consigan reducir los nimeros de jovenes
gue se encuentran en estado de vulnerabilidad al desconocer informacién que pueda permitirles el goce total
de su sexualidad.
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INTRODUCCION

Elegir un lugar donde brindan servicios optométricos es una decisién importante para cada uno de los
consumidores puesto que estamos hablando no so6lo de la salud sino del cuidado de los ojos.

El mercado se ha vuelto sumamente competitivo gracias a la diversificacion y oferta de productos tanto de
clinicas como dpticas que ofrecen similares servicios. Es entonces cuando nace la pregunta: ¢Cudles son los
factores que inciden al momento de elegir un proveedor de servicios de optometria? Es aqui donde se identifica
la influencia del branding y el peso de la imagen de marca.

El branding es la forma en que una empresa es vista por el pablico objetivo, es la union de varios elementos
que van desde el logo, el nombre, los valores empresariales y la propuesta de valor que la marca logra transmitir
a los consumidores. La imagen de marca se refiere a la percepcion que tienen los consumidores en base a las
experiencias sean propias o referidas a lo largo del tiempo.

Al momento de elegir los servicios optométricos los consumidores requieren establecer lazos de confianza y
es aqui donde el branding y la imagen de marca generan esos valores que son apreciados. Generar una marca
solida y bien posicionada inspira confianza y calidad, esto genera una reputacion positiva que incide al
momento de seleccionar un proveedor de servicios optometria.

METODO

Se aplicd un trabajo de investigacién de caracter exploratorio y descriptivo. A través de los datos del canton
Babahoyo y de los consumidores de servicios optométricos es posible identificar sus expectativas y demandas
y como estas se relacionan al branding y a la eleccién de servicios optométricos.

Segun los datos del portal Ecuador en cifras en el canton Babahoyo existe una poblacion de 175281 habitantes
segln la proyeccidn al afio 2020 (Instituto Nacional de Estadisticas y Censos, 2023). La poblacion objeto de
estudio va enfocada a personas desde los 18 afios en adelante, para conocer la percepcion sobre branding y
marca. Se aplicé un muestreo probabilistico aleatorio simple donde se determind la muestra a encuestar de 384
personas.

Se aplic6 como método de recoleccion de datos la técnica de encuesta con preguntas relacionadas al branding,
el uso de servicios optométricos y la imagen de marca. Los datos fueron tabulados con el software estadistico

IBM - SPSS versién 25.

RESULTADOS PRINCIPALES

Una vez tabulados los datos de las encuestas se obtuvo los siguientes resultados:

La imagen de marca representa uno de los pilares al momento de establecer una relacion con los clientes. Una
imagen de marca bien cuidada permite establecer confianza y profesionalismo permitiéndole al usuario tener
un sentido de confiabilidad y competencia. La calidad en los servicios y en productos ofertados son asociados
a una imagen de marca bien cuidada por el 41.1% de los encuestados. Los encuestados asociaron con la entrega
de servicios y productos de alta calidad generando una imagen positiva.

El 9.9% asociado una imagen marca bien cuidada con un enfoque innovador en la imagen es decir innovacion
y modernidad. Finalmente existieron 9 respuestas adicionales donde se manifestaron otras percepciones por
parte de los encuestados. Este tipo de datos nos permiten contener informacién valiosa sobre como los usuarios
perciben y valoran los elementos de una imagen De marca en el ambito optométrico , esto permitira a empresas
y futuros profesionales emprendedores a desarrollar estrategias de marca efectivas para satisfacer las
expectativas en sus clientes y posicionarse de Manera adecuada en el mercado (Tabla 1).

Existen varios factores que inciden al momento de establecer lazos de conexién emocional con los clientes ,
para el 28.9% de los encuestados manifestaron que ellos recomendarian la 6ptica por la relacion calidad
precio puesto que valoran los servicios brindados Por la 6ptica y consideran que son de alta calidad a un

precio razonable. por otro lado, el 16.7% de los encuestados indicd que ellos recomendarian la éptica de su

preferencia por excelente trato Hacia los usuarios. Esto demuestra la importancia de la atencién al cliente y el
servicio personalizado al momento de construir conexiones con los clientes. para este grupo selecto de
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consumidores la calidad es un factor determinante al momento de recomendar una marca. Tabla 1. Como
usuario de servicios optométricos qué es lo que usted percibe ante una imagen de marca bien cuidada

. ) Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Parcentaje
valido acumulado
Confianza Y profesionalismo 179 46.6 46.6 46.6
Calidad en los servicios y
158 41.1 41.1 87.8
productos
Vélido » i
Innovacion y modemidad 38 99 9.9 97.7
Otras ] 23 23 100.0
Total 384 100.0 100.0

Para concluir el 8.1% de los encuestados indic6 que la principal razén por la cual recomendaria la éptica de su
preferencia es Por la excelente reputacion que tiene en el mercado. Esto demuestra que la reputacién de una
marca influye en la confianzay en la percepcion positiva de los clientes por lo tanto esto permite ser difundida
a otras personas (Tabla 2)

Tabla 2. Por qué recomendaria la 6ptica con la cual ha desarrollado una conexién emocional

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje
valido acumulado
Por la calidad de sus
55 14.3 21.1 21.1
productos
Por el excelente trato hacia
. 64 16.7 245 45.6
el usuario
Valido
Por la relacion calidad precio 111 289 42.5 88.1
Por la excelente reputacion
31 8.1 11.9 100.0
gue tiene en el mercado
Total 261 68.0 100.0
Perdidos Sistema 123 32.0
Total 384 100.0

Conclusiones

El presente trabajo de investigacién nos aporta las siguientes conclusiones:

« La percepcion de los consumidores respecto al branding y la imagen de marca de los servicios optométricos
es uno de los pilares al momento de tomar una decision sobre cual elegir. Los encuestados mostraron una clara
concienciay valoracion de estos elementos al momento de elegir una dptica o una clinica para adquirir servicios
o0 productos relacionados al cuidado de su salud visual.

 Implementar estrategias relacionadas al branding y la imagen de marca genera un impacto positivo en la toma
de decisiones de los consumidores. Los resultados son concluyentes al demostrar que una imagen fuerte,
distintiva y reconocible es preferida.

* Al momento de elegir una 6ptica o los servicios optométricos los consumidores ven mas alla de la calidad de
los productos y de los servicios , se valora mucho la relacion calidad precio , el trato hacia el usuario , la
reputacion en el mercado y la experiencia previa del cliente como elementos claves en su decision.
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Estado refractivo y la agudeza visual nifios de 5 a 10 afios en Optica Viger, segundo
semestre 2021

Refractive status and visual acuity of children aged 5 to 10 years in Optics Viger second
semester 2021

Jackeline Génesis Aguirre Guime, ‘Genesis Lisheth Carpio Pino,
Denis Paul Vinces Zambrano'Saul Zambrano Oyague
'Universidad Técnica de Babahoyo
*Cerrero: jackelineag@fcs.uth.edu.ec

INTRODUCCION

El estado refractivo del ojo es el resultado de la combinacion de sus elementos refringentes: cornea y cristalino,
con su longitud axial. El equilibrio de esta relacion da lugar a la emetropia, estado en que la imagen de un
objeto se forma en la retina sin intervencion de la acomodacion.

El periodo entre el nacimiento y los 9 aflos de vida se ha identificado como “critico” para el desarrollo visual;
en cuanto es altamente vulnerable a la accién de factores agresores, pero a la vez de gran plasticidad
neurolodgica. Esto determina, que si bien es un periodo de mayor riesgo de dafio; el desenlace visual pueda ser
corregido si el factor agresor es eliminado a tiempo.

En el caso de los nifios se entiende que a los 6 afos se acaba el desarrollo de las capacidades visuales, la
agudeza visual habra ido aumentando aproximadamente hasta el 100%. Se ha adquirido la coordinacién motriz
entre los dos 0jos, la percepcion del espacio en tres dimensiones, la capacidad de enfoque, asi como el resto de
las habilidades visuales, el nifio deberd estar preparado para enfrentarse a las exigencias escolares, que son
eminentemente visuales.

A partir de los 12 afios se alcanza la madurez visual, en esta etapa el nifio deberia estar con una visién eficaz,
ya que es esta etapa se encuentra en su etapa escolar y para que el infante tenga un buen desarrollo escolar debe
estar su vision éptima.

En estos nifios mayores, para los que la lectura es fundamental, tanto la motricidad ocular como el sistema
binocular y acomodativo son fundamentales. Gracias a ellos, se puede conseguir una buena eficacia, durante
las prolongadas tareas en vision préxima, a las que el nifio se vera sometido.

Palabras Claves. Estado refractivo, Agudeza Visual, Ametropias, Curvatura corneal, cornea.
OBJETIVO
Conocer el estado refractivo y la agudeza visual nifios de 5 a 10 afios en Optica viger segundo semestre 2021

METODO

La presente investigacién es descriptiva con un enfoque cuantitativo de tipo transversal

Descriptiva: Es detallada pues vamos a explicar el estado refractivo y su incidencia en la

agudeza visual en nifios de 5 a 10 afios en la dptica Viger, segundo semestre 2021.

De tipo transversal: Es transversal por que se estudia el estado refractivo de los nifios en un tiempo y lugar
determinado.

Documental — Bibliografica: Ademas es documental — bibliografica debido a que se va a basar en la consulta
de articulos cientificos, libros, monografia, paginas web, que nos van a servir para nuestra averiguacion.

Por ser una poblacion finita se trabajara con el total obteniendo como muestra: a 30 nifios de 5 a 10 afios que
acudieron a la Optica Viger en el segundo semestre del 2021. Ademas del profesional de la dptica

RESULTADOS PRINCIPALES

e Determinamos a través de la queratometria el valor de la curvatura corneal en nifios de 5 a 10 afios en
Optica Viger segundo semestre 2021.

e  Establecimos los rangos dioptricos refractivos del sistema visual mediante autorefractometria en nifios
de 5 a 10 afios en Optica Viger segundo semestre 2021.

e Medimos la agudeza visual e identificamos el error refractivo de mayor prevalencia en nifios de 5 a
10 afios en Optica Viger segundo semestre 2021.
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CONCLUSIONES
Después del analisis de los datos proporcionados por el optometrista de la Optica Viger se concluye lo
siguiente:

e Se pudo observar que la mayoria de los nifios examinados por el optometrista de la 6ptica Viger y de
los cuales se recabaron sus datos para la realizacion de este estudio, presentan defectos refractivos
como la hipermetropia, miopia, astigmatismo simple, astigmatismo hipermétrope, astigmatismo
miodpico, ademas de tener valores inferiores al rango normal (20/20) en su Agudeza visual.

e Mediante la queratometria logramos encontrar que muchos de los nifios que fueron examinados
muestran en el (K) promedio valores fuera de los parametros normales, lo cual puede desencadenar
un avance acelerado del problema refractivo que lo afecta.

e Por medio de la autorefractometria se pudo conocer que los rangos didptricos de los infantes
empleados en este estudio son bajos y no representan ninguno riesgo para su salud, sin embargo, se
encontro valores un poco mal alto a diferencia de los demas, pero estos no sobre pasan los limites para
ser considerada una ametropia alta.

e Se logré observar que el defecto refractivo de mayor prevalencia en el ojo derecho de los infantes es
la hipermetropia con un 33% junto al astigmatismo midpico, mientras que en el ojo izquierdo es el
astigmatismo hipermétrope con un 60% de prevalencia.
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Consumo de lacteos y su relacién con la talla en nifios de 1a 5 afios en la provincia de
Los Rios, en el periodo noviembre 2022 — abril 2023

"Wilma Campoverde Celi, 2Alejandro Herrera Holguin, 2Lourdes Azogue Chugchilan
Docente de la Universidad Técnica de Babahoyo
2Estudiante de la Universidad Técnica de Babahoyo
“E-mail: (wcampoverde@utb.edu.ec)

INTRODUCCIONLa alimentacion inadecuada en los nifios acarrea trastornos nutricionales, como el bajo
peso, retraso de talla y otras enfermedades carenciales; por el contrario, un aporte adecuado de nutrientes en la
dieta puede ser un poderoso factor de proteccion. Entre las causales directas de deficiencias nutricionales en
los nifios, estan el poco acceso a alimentos nutritivos, dietas privativas de alimentos basicos de la mesa familiar,
sumado a ello los factores de saneamiento, econémicos y nivel educativo de los cuidadores, entre otros (1)
De manera global el estado de inseguridad alimentaria en la nifiez condiciona a las alteraciones del crecimiento
y desarrollo, discapacidades, disminucidn de la capacidad productiva e incremento de costos de los paises. Las
grandes desigualdades entre paises y regiones, pandemias, crisis politicas etc., no han permitido una mejoria
en la salud nutricional de la poblacion, siendo la nifiez la que presenta mayor vulnerabilidad al acceso a una
alimentacion sana acorde con sus necesidades. A nivel mundial en el 2021 el hambre afectd al 8,65 de la
poblacion de América Latina y el Caribe (2). La prevalencia de retraso de talla a nivel mundial para el 2022
era 148,1 millones (Unicef 2022).

Esta problematica es observable y més acentuada en paises de bajos ingresos, en zonas rurales, y en madres
gue no habian tenido una educacién formal. Algunos estudios han demostrado una correlacion entre el nivel
socioeconémico del nifio y su talla, se encontré una mayor estatura en escolares de mayor nivel socioeconémico
(3).

Si bien la prevalencia de retraso de talla en América Latina es del 11,5% (Unicef 2022), las cifras de
desnutricion cronica en Ecuador son del 27% en menores de 2 afios; siendo, la poblacién indigena la mas
afectada, con una prevalencia del 39%. (4).

Las metas 2.2 de los Objetivos de desarrollo sostenible (ODS) proponen reducir en un 50% la desnutricién
cronica infantil, al 2030 (2). Ecuador dentro de El Plan Estratégico Intersectorial para la Prevencion y
Reduccidn de la Desnutricion Cronica Infantil (DCI), se propuso como meta a corto plazo disminuir en 6 puntos
porcentuales la desnutricion crénica infantil, en los menores de 2 afios, hasta mayo del 2025, y como meta a
largo plazo disminuir la desnutricion cronica infantil en menores d 2 afios del 27,2% (Ensanut, 2018) al 10%
en el afio 2030 (5)

Clinicamente las consecuencias del retaso de talla se ven reflejadas en dafios fisicos y cognitivos de dificil
reversion y su impacto de largo alcance sobre la salud del nifio con efectos en su bienestar social y
productividad econémica en el futuro (6), ademas de trastornos metabélicos en la edad adulta como obesidad,
diabetes e hipertension (Unicef).

Bajo estas consideraciones y para evitar situaciones de déficit con conllevan a trastornos nutricionales, la
alimentacion infantil debe cumplir con criterios de suficiencia, equilibrio, diversidad y frecuencia; para, aportar
con los elementos nutricios que son requeridos en funcion de la edad. El alimento completo por excelencia
durante los primeros meses es la lactancia materna, no solo como aporte de nutrientes sino también por su
vinculo de afectividad madre hijos, y por las caracteristicas inmunolégicas Unicas en los primeros meses de
vida. Luego a medida que el nifio crece, a partir de los seis meses se van incorporando alimentos
complementarios que segun la OMS deben aportan en promedio 200 calorias debido a que los requerimientos
nutricionales a esta edad ya son mayores.

Objetivos:

Evaluar la influencia del consumo de lacteos sobre el estado de la talla en nifios de 1 a 5 afios de la Provincia
de Los Rios

MATERIAL Y METODOS
Es un estudio multicéntrico, observacional, de corte transversal realizado en una muestra de 360 nifios de 1 a

5 afios en diversos sectores de la Provincia de Los Rios. Se realizo una encuesta cualicuantitativa sobre
frecuencia de consumo alimentario para conocer el consumo de lacteos y cantidad de calcio consumido con la
dieta; asi mismo se tallo a todos los nifios participantes. Los datos se analizaron a través de estadistica
descriptiva y para la relacion entre variables se analiz6 con la prueba del Chi Cuadrado.
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RESULTADOS

Se analizo una poblacién de 311 nifios de 2 a 5 afios de diversos sectores de la Provincia de Los Rios. 49,5%
fueron de sexo femenino y 50,5% de sexo masculino. EI 21% de los nifios presenta retraso de talla (Talla/Edad);
17% retraso de tala moderna (< 2 DS) y 4% presenta retaso grave de su talla (< 3 DS).

La alimentacién habitual de los nifios a través del consumo de lacteos reporto que en promedio consumieron 2
lacteos al dia, 400 miligramos de calcio y 9 gramos de proteina.

Los nifios con talla normal tuvieron consumos mayores de calcio a través de los lacteos (406 mg/dia), mientras
que los que presentaron retraso de talla moderada y grave su consumo de calcio fue de 268 y 243 mg/dia
respectivamente.

Conclusiones

Se concluye que en términos generales los nifios tienen un bajo consumo de lacteos en relacion con las
recomendaciones emitidas por las sociedades cientificas; estos resultados concuerdan con otros estudios
realizado en diferentes paises.

El 17% de los nifios presentaron un retraso de talla moderada, y el 4% presento retraso severo. En promedio

los nifios consumieron dos porciones de lacteos por dia, el consumo promedio diario de calcio a través de los
lacteos fue de 400 mg. Se observé una relacion estadisticamente significativa (p < 0,05) entre el consumo de
calcio consumido a través de los lacteos, el nimero de lacteos consumidos semanalmente y la talla,
demostrando que los nifios que consumieron menor cantidad de calcio y menor consumo de lacteos por semana
presentaron talla mas baja.
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Eficacia de la equinoterapia en nifios con paralisis cerebral del cantén Babahoyo
noviembre 2022 —abril 2023

Efficacy of equinotherapy in children with cerebral palsy in Babahoyo canton november
2022-april 2023
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INTRODUCCION

La paralisis cerebral Infantil (PCI), considerada en la actualidad como la primera causa de discapacidad infantil,
es un trastorno neuromotor no progresivo ocasionado por una lesién o traumatismo en el cerebro inmaduro,
llegando a causar alteracién en el movimiento, coordinacion, postura y aumento del tono muscular, seguido de
déficits cognitivos, comportamentales y de la comunicacion. La equinoterapia es una terapia alternativa, muy
innovadora y eficaz, que no solo brinda beneficios en la parte fisica, sino también en la parte psicoldgica y
social.

Palabras Claves. Equinoterapia, parélisis cerebral

OBJETIVOS

Evaluar los efectos fisioterapéuticos de la equinoterapia en nifios con paralisis cerebral
METODO

Esta investigacidn tiene enfoque cuantitativo. Se aplicé un estudio descriptivo de corte transversal, ya que, se
levanté la informacién en un solo periodo de tiempo, en los sujetos involucrados en la investigacion,
describiendo asi los aspectos mas relevantes del fendmeno estudiado. La poblacién fue conformada por #
20 nifios con paralisis cerebral periodo académico noviembre 2022/abril 2023; utilizando una muestra no
probabilistica, las madres sé seleccionaron de acuerdo a las caracteristicas del tema de investigacion.

RESULTADOS PRINCIPALES

1. De los 20 familiares encuestados en el centro de Equinoterapia el 70% manifestdé que su familiar
presentaba PCI, el 15% que presentaba algun tipo de TEA, el 10% sindrome de DOWN, mientras que
esclerosis multiplepresenta 0 % y OTROS presenta porcentaje del 5 %.

2. EI'90% de los encuestados dijo que la intervencion terapéutica fue inmediato al diagnéstico y el 10%
respondid que la atencion fue luego de un tiempo.

3. El 15% de los pacientes asiste de 1 a 2 veces por semana, el 85% de los pacientes acude de 3 a 4 veces
por semana, mientras que de 5 a 6 veces por semana el porcentaje es de 0.

4. EIl 15 % ha visto mejoria en el autoestima y estado de animo, el 5% determina que la terapia le ayuda
al paciente a enfrentar sus temores personales, el 75% dice que el paciente se siente muy relajado
instantdneamente luego de la terapia, llegando incluso a quedarse dormidos, el 5% dice que la terapia
a ayudado a aumentar la independencia en el desplazamiento.

5. EI30% ha visto mejorias en la estabilizacion del tronco y la cabeza el 20% ha visto una mejor evolucion
en la alineacion de la columna vertebral, el 25% ha visto una mejor evolucién en el aumento del
equilibrio y del control postural, el 20% ha visto que lo més notorio ha sido el fortalecimiento de la
musculatura y un 5% dice que la terapia ha ayudado a fomentar la facilidad de relacionarse con los
demaés y con el medio.
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6. EIl100% de los pacientes que reciben Equinoterapia también reciben terapia fisica, ya que cominmente
el fisioterapeuta es el que recomienda a que complemente la terapia fisica con equinoterapia para
obtener mejores resultados terapéuticos en los nifios con paralisis cerebral.

CONCLUSIONES

La paralisis cerebral Infantil (PCl), es considerada como la primera causa de discapacidad infantil es un
trastorno neuromotor no progresivo que produce alteraciones en el movimiento, coordinacion, postura y
aumento del tono muscular, disminucion de la fuerza muscular.

La equinoterapia genera cambios positivos a nivel psicol6gico en nifios con paralisis cerebral entre ellos el mas
notorio es el relajamiento instantaneo después de la terapia, ademas también mejora la autoestima, ayuda a
vencer ciertos temores personales de los nifios e incrementa el nivel de independencia al desplazamiento.

La equinoterapia es una intervencion eficaz para mejorar la funcion motora gruesa, el equilibrio y la
coordinacion, debido al movimiento tridimensional que ejerce el caballo sobre el nifio, por el movimiento
ritmico y simétrico que llega a estimular las reacciones de propiocepcién.
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Incidencia de lumbalgia y factores asociados en pacientes adultos que acuden al
Centro Fisioterapéutico Mariela Pinzon en la ciudad de Babahoyo periodo diciembre

2022 - marzo 2023
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1Facultad de Ciencias de la Salud, Universidad Técnica de Babahoyo, Babahoyo, Ecuador.
mail: almora@utb.edu.ec

INTRODUCCION

En los ultimos afios se ha determinado que la Lumbalgia es una patologia capaz de afectar a la poblacién en
general y que a su vez conlleva a grandes repercusiones tanto a nivel laboral como emocional, motivo por el
gue hoy en dia 3es considerada un problema de salud publica. Asi mismo esta patologia esta relacionada con
varios factores asociados de los cuales algunos pueden prevenirse por medio de la promocién de salud.

METODOLOGIA

Se realizo el estudio Descriptivo, a través del método inductivo-deductivo, las técnicas aplicadas fueron la
observacion y la encuesta. La poblacién de estudio correspondi6 a 98 pacientes adultos atendidos durante los
meses de diciembre 2022 - marzo 2023, de acuerdo al registro de datos del Centro Fisioterapéutico Mariela
Pinzén, se aplicé un muestreo considerando criterios de inclusion y exclusion por lo que la muestra de estudio
fue de 24 pacientes.

Se considera como variable dependiente la presencia de lumbalgia y como variable independiente los factores
asociados, entre ellos: sobrepeso u obesidad, estado civil casado, ocupacion de riesgo, trabajo més de 8 horas
al dia, uso de prendas de proteccion en el trabajo, el sexo y la edad.

RESULTADOS
Luego de revisar los resultados obtenidos de este estudio, se puede apreciar que la lumbalgia es una patologia
muy frecuente y en algunos casos mal detectada. Asi también se observa que la poblacion que resulto mas

A Eeve s afectada fueron los que residen en los sectores
M ARTABLE lar. cra [TOTAT.
s ~ como: La Chorrera, Los Laureles, El Salto y
Ocupacion |~ oe = =e Barreiro, donde se registra la mayor cantidad de
A gricultara = ji= = |= 11 - . -
i i L i s _ pacientes del estudio en el cual la agricultura es la
e = T T = principal fuente de ingreso de sus habitantes, la
=] - .
Somercio g g 1 B 3 manera como se realiza este trabajo, el
] . = ° ° : movimiento repetido, la vibracion que se produce
Adojamiento - - -
> e o ° ° o por el impacto realizado con las herramientas de
servicio de - - -
i trabajo del agricultor, tal como describen los
e & T i i + estudios previos realizados se relacionan con
e lumbalgia.
Ensefianza 1 = 1 1 o4 . - -7 - ,
i E: Por lo que en esta investigacion se determiné que
Otros 1 = = =] 1 . N ) . . L. .
FoTar == Si existe significancia estadistica entre el tipo de

trabajo y lumbalgia.

CONCLUSIONES

En cuanto a los factores asociados que se investigaron se lleg6 a determinar que de acuerdo al sexo la poblacién
masculina es la mas afectada por el hecho de encontrarse expuesta a labores que repercuten en la columna
lumbar, con el 72% para los hombres y 28% para las mujeres, que no es estadisticamente significativo, es decir
que no se determind asociacion de la enfermedad respecto al sexo, pueden ser afectados de manera similar. En
cuanto a la edad, la tasa de lumbalgia aumenta progresivamente desde el intervalo de menores de 20 afios hasta
el intervalo de 40 a 50 afios y a partir de los 60 afios se aprecia un descenso progresivo en la poblacion de
estudio, lo que demuestra que la diferencia entre estas tasas de lumbalgia es estadisticamente significativa.

Agradecimientos. Los autores agradecen a la Lic. Mariela Pinzon por autorizar la investigacion en su Centro
Fisioterapéutico.
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Sistemas de estrategias profilacticas enfocadas a disminuir las limitaciones del
movimiento, coordinacion y equilibrio en el adulto mayor
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tUniversidad Técnica de Babahoyo, Facultad de Ciencias de la Salud,
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INTRODUCCION

El proceso de desgaste fisico en los adultos mayores es un fenémeno irreversible que trae consigo cambios
estructurales y funcionales tales como limitaciones en las capacidades de movimiento, coordinacién y
equilibrio dando como resultado el aumento de posibilidades de muertes, como consecuencia final de este
proceso, ya que los adultos mayores son propensos a caidas lo que ha provocado fracturas y hematomas
debido a trastornos debido a las limitaciones antes descritas.

Los sistemas de salud deben organizarse mejor en torno a las necesidades y las preferencias de los adultos
mayores, estar preparados para fortalecer la capacidad especifica de los ancianos e integrarse en diferentes
entornos y personal de atencion; las acciones en ese &mbito estan estrechamente relacionadas con el trabajo
que se lleva a cabo en toda la organizacion para mejorar la atencion.

Los adultos mayores pierden fuerza muscular por razones naturales de la edad, por la falta de movimiento
adecuados para fortalecer los grupos musculares, el déficit de ejercicio fisico trae consigo la inactividad, lo
que da lugar a el sedentarismo, por lo que es muy indispensable la practica de la actividad fisica por sus
efectos preventivos y terapéuticos para la salud, la vida para un envejecimiento activo (Mufioz et al., 2019).

METODO

En esta investigacion se emplearon los siguientes métodos del nivel tedrico: analisis-sintesis, inductivo-
deductivo, e histérico-l16gico. De los métodos del nivel empirico: método de estudio de la documentacién,
aplicacion de pruebas, encuestas, entrevistas, observacion, técnica de grupo focal, método Delphy o criterio
de expertos. No se descarta la aplicacion de métodos matematicos-estadistico, que mas avanzada la
investigacién se puede poner en practica.

La poblacién a investigar estara conformada por 105 adultos mayores del Centro Gerontol6gico Babahoyo y
la muestra estara constituida por 54 adultos mayores que presenten limitaciones en las capacidades de
movimiento, coordinacién y equilibrio y adultos mayores que sean referidos por médicos tratantes y deseen
mejorar en su estudio independiente.

El tipo de muestreo es no probabilistico por conveniencia en sujetos tipos que determinan las caracteristicas
mencionadas anteriormente.

RESULTADOS PRINCIPALES

Con esta investigacion se espera poner a disposicion de los especialistas en Terapia Fisica una nueva
herramienta para la intervencién profilactica, que contribuya al tratamiento de las limitaciones de las
capacidades fisicas en los adultos mayores. Se va a contribuir con la comunidad cientifica internacional, ya
que se realizaran publicaciones, intercambios de conocimientos con otros docentes, investigadores y
estudiosos del tema.

El presente trabajo tiene el interés de abordar el estudio de la intervencion individualizada a través de acciones
enfocadas al trabajo profilactico de ejercicios encaminados hacia el mantenimiento de la motricidad, y de
acuerdo a los resultados, tener una propuesta para la implementacion de un “Sistema de estrategias
profilacticas para la disminucién de las limitaciones en las capacidades de movimiento, coordinacion y
equilibrio en los adultos mayores”.

Se considera de gran actualidad esta tematica, ya que los sistemas de estrategias profilacticas que se aplican
a las personas de la tercera edad, requieren ser mas profilacticos para evitar incidentes repetitivos que afecten
su salud y que estas personas sean mas independientes, activos, no sientan ser una carga para su familia, lo
que mejorara sus relaciones interpersonales y su calidad de vida.

Resultaria sustancial que el Licenciado en Terapia Fisica como facilitador y mediador forme parte de los
grupos de proyectos de intervencion de adultos mayores, para que contribuya con la aplicacion de sistemas
de estrategias profilacticas personalizadas, en los adultos mayores, con el objetivo fundamental de mejorar
las limitaciones del movimiento, coordinacion y equilibrio, a través de acciones enfocadas a mejorar su
calidad de vida.
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En los sistemas de estrategias profilacticas en los adultos mayores no se identifican con frecuencia la atencion
personalizada a través de un diagndstico sistematico por lo que esta investigacion resulta novedosa en la
medida en que aporta herramientas para el perfeccionamiento de intervenciones, para el diagnostico
especifico y personalizado de los sistemas de estrategias profilacticas.

Esta investigacion es factible, ya que habra disponibilidad para su realizacion, ya que se cuenta con la
autorizacion de las autoridades para aplicacion de instrumentos y valoracidn de los resultados del presente
estudio.

En cuanto al aporte tedrico se organiz6 y sistematizo la informacién tedrica de variables tedricas como el
proceso de desgaste fisico, las capacidades coordinativas, los sistemas de estrategias, la profilaxis en el adulto
mayor y se evaluo criticamente los sistemas de estrategias profilacticas que actualmente se aplican y sus
efectos en los adultos mayores.

CONCLUSIONES

La investigaciéon se desarroll6 de acuerdo a la propuesta con la finalidad de contribuir a mejorar el estudio de
las limitaciones del movimiento, coordinacion y equilibrio, ya que es muy importante especificar que no todos
los adultos mayores pueden someterse al mismo tipo de actividad, ni siquiera a un mismo programa de
acondicionamiento fisico.

El proceso de desgaste fisico puede variar en cada adulto mayor, presentar limitaciones diferentes, unos en
mayor escala, otros en menor, y es muy importante enfatizar el trabajo personalizado, mediante acciones
enfocadas hacia el trabajo preventivo en este grupo de la poblacién, como tratamiento previo e individualizado.
Es muy importante recalcar, la realizacion un diagnéstico del estado de motricidad y la coordinacion de los
adultos mayores, a través de la aplicacion de test de medicidn, para medir el estado actual de sus capacidades,
en base a esto se elabord un sistema de estrategias profilacticas.

En virtud de lo expresado, posterior se evaluaran los resultados del sistema de estrategias profilacticas, en
las capacidades coordinativas, de manera que se generen nuevas reflexiones y recomendaciones enfocadas
en el trabajo de acciones encaminadas al mejoramiento y mantenimiento de las capacidades de movimiento,
coordinacion y equilibrio para mejorar su calidad de vida mediante la aplicacién de un sistema de estrategias
profilacticas en este grupo de la poblacion, haciendo énfasis en la importancia del trabajo individualizado en
cada adulto mayor, con el objetivo de mejorar sus calidad de vida.
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Astigmatismo secundario a orbipatia tiroidea en paciente femenina de 25 afios
Astigmatism secondary to thyroid orbipathy in a 25-year-old female patient
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tUniversidad Técnica de Babahoyo, Facultad de Ciencias de la Salud,
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INTRODUCCION

En el presente caso clinico se describe las secuelas que una enfermedad sistematica puede dejar en el globo
ocular como es el caso de la enfermedad de Graves Basedow y su manifestacion en la Oftalmopatia u Orbipatia
Tiroidea.

La enfermedad es una alteracién de la glandula tiroidea que como caracteristica manifestativa puede
dar lugar a la Orbipatia Tiroidea, su prevalencia es mayor en mujeres que en hombres, la orbipatia tiroidea
ocurre solo en 4.5% de los pacientes afectados de Tiroidopatia Graves.

La paciente objeto de estudio acudio a una consulta optométrica con sintomas de una ptosis palpebral,
exoftalmos y disminucion de la agudeza visual, se le realizo anamnesis correspondiente donde se pudo
determinar que la paciente aparte del problema ocular presentaba algo més, es aqui donde el profesional
optémetra debe brindar su profesionalismo y ética, por lo cual se derivé a la paciente al oftalmélogo para
realizarse los exdmenes correspondientes al caso.

El tratamiento para este tipo de patologia se necesita de profesionales como el endocrinélogo quien
ayuda al paciente a controlar la glandula tiroidea, el oftalmélogo que en estos casos recomienda una ingesta de
corticoides para reducir la exoftalmia y el profesional optémetra quien brinda su ayuda en cuanto a los
defectos refractivo que la enfermedad pudo dejar como es el caso del astigmatismo secundario.

El objetivo del estudio es analizar la patologia presentada, las posibles causas, tratamientos y
contribuir al mejoramiento de la salud visual de la paciente de 25 afios. Para lo cual, se realizaron examenes
fisicos, objetivos y complementarios; ademas de la informacion proporcionada por el paciente, para de esta
manera tener una amplia comprension del caso con la finalidad de obtener la mayor informacion posible sobre
el estado del paciente.

METODO

Segln la metodologia utilizada en el presente caso clinico, se realizd el Analisis del motivo de consulta y
antecedentes.
Paciente femenina de 25 afios acude a la consulta optométrica con sintomas de ojos rojos, resequedad
ocular, dolor ocular, parpado caidos, protuberancia ocular y una disminucién leve de la agudeza visual.
- Se realizo la Agudeza visual (AV) sin correccion.
- Convergencia: Paciente presenta una insuficiencia de convergencia en el ojo izquierdo.
- Cover Test (UnCover): La paciente no presenta desviacion.
- Cover Test (Alternante): La paciente no presenta desviacion.
- Movimiento Ocular (Versiones): La paciente conserva sus movimientos binoculares conjugados en buen
estado.
- Exploracién Externa: La paciente presenta ojos hinchados que sobresalen de su posicién normal o
cavidad orbitaria.
- Ex&menes complementarios. La paciente fue derivada al oftalmdlogo, quien realizo los siguientes
examenes

RESULTADOS
Diagnostico presuntivo
Paciente llega a la consulta optométrica con signos y sintomas de ojo rojos, dolor ocular, parpados caidos,

protuberancia ocular, disminucion de la agudeza visual donde se establecié como diagnostico presuntivo una
posible miopia magna y conjuntivitis virica.
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Diagnostico diferencial

Se le realiza la exploracién clinica a la paciente y diversos examenes optométricos, mediante el
autorrefractometro, caja de prueba y se determina un leve astigmatismo. Ademas, signos y sintomas como:
dolor ocular, resequedad ocular, ptosis palpebral, exoftalmos, la paciente es derivada al oftalmoélogo para mas
estudios que dan como resultado un fondo de ojo normal, se deriva a la paciente a exdmenes de tiroides para
descartar las sospechas de un problema tiroideo.

Diagnéstico definitivo

Finalmente, después de varios estudios la paciente es diagnosticada con enfermedad de Graves Basedow lo
cual el endocrindlogo y oftalmélogo llevan el caso, después del tratamiento quirlrgico de tiroidectomia total
la paciente se realiza examenes oftalmol6gicos donde es diagnosticada con lagoftalmia esto debido a las
secuelas que dejo la ptosis palpebral, ademas del astigmatismo que se produjo por la resequedad ocular y la
exoftalmia.

CONCLUSIONES

Una vez analizado el caso se pudo identificar que entre las condiciones del astigmatismo por orbipatia tiroidea
fueron por un error refractivo cilindrico provocado por una potencia elevada en relacion con la curvatura de la
coérnea y la protuberancia ocular exponiendo de esa manera a que el globo ocular tuviera un mayor riesgo de
resequedad ocular. Ademas, el astigmatismo es una condicion que se incrementa de manera progresiva en los
casos de no ser tratado oportunamente.

Al realizarle la respectiva exploracion clinica se puede determinar que la agudeza visual de la paciente
sin correccion fue de OD: 20/100, Ol: 20/70. Como consecuencia de la Orbipatia Tiroidea que presento
secuela: como exoftalmos, resequedad ocular y blefaroespamos, ademéas los exdmenes con ayuda del agujero
estenopeico permitieron evidenciar una agudeza visual de OD: 20/40 y Ol: 20/30, pudiéndose establecer que
la adaptacion de lentes toricos mejoro la calidad visual de la paciente, con una agudeza visual binocular de
20/25, que constituye indicadores favorables con respecto a la visién de la persona estudiada.

De acuerdo al caso analizado y con la finalidad de mejorar la salud visual se recomienda visitas
periddicas al oftalmélogo para que con prescripcién farmacoldgica se logre disminuir el exoftalmo asi como
también al profesional optdmetra para que con procedimientos adecuados establezca el uso de lentes toricos
que permitan mejorar la agudeza visual con respecto al astigmatismo secundario que dejo como secuela la
enfermedad. Ademas, se considera importante recomendar a la paciente se realice examenes anuales tanto
oftalmoldgico como optométricos para descartar patologias y errores refractivos.
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Dispositivos opticos graduados y su incidencia en la calidad visual de los estudiantes
de la universidad técnica de Babahoyo de la carrera de Nutricion y Dietética del 6
Nivel paralelo “a” periodo diciembre 2022- abril 2023

Graduated optical devices and their incidence on the visual Quality of Babahoyo
technical university students in the Nutrition and Dietary career of parallel 6 level
"a'" period December 2022- april 2023

"Ramon Adrian Briones Alvarado, *Cindy del Rocié Paliz Sanchez,
Lavier Zurita Gaibor, 'Nayeli Daniela Alban Garcia,
tUniversidad Técnica de Babahoyo.
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INTRODUCCION

La presente investigacion tiene como objetivo evaluar la incidencia de los dispositivos Opticos graduados en la
calidad visual de los estudiantes de la Universidad Técnica de Babahoyo carrera de Nutricion y Dietética del
Sexto nivel paralelo “A”. Actualmente se estima que la vision de los estudiantes sufre deterioro por el alto uso
de dispositivos electrénicos como un instrumento indispensable en el desarrollo de la vida cotidiana. Esta
investigacién nos permite conocer cuales son los signos y sintomas que mas prevalecen en esta poblacién de
estudio, ya que es muy importante proteger nuestra visién y ayudar a corregir ametropias, asi como determinar
cuales son los tipos de filtros que se pueden. Al momento de realizar actividades en vision lejana o préxima
suelen presentarse problemas al enfocar sin embargo hacemos caso omiso, provocando dafios a nuestros globos
oculares, a nuestra vision ya que las dioptrias no son lo suficientemente necesarias para ejecutar tal accion.
Aun asi, existen otras molestias que requieren de la ayuda de estos dispositivos como son aquellas personas
que sufren de fotofobia, o de lo que también es comdn hoy en dia y que esta afectando a todos aquellos que
usan durante largos periodos los dispositivos digitales haciendo que el paso de la luz azul sea un factor més
que afecte a nuestra salud visual. Por ende, al hacer uso de estos dispositivos dpticos estd suméandole las
dioptrias que faltan ofreciendo comodidad y eficacia. El método usado es el explicativo y descriptivo, se logré
aplicar como técnica una encuesta online para recopilar informacion de la poblacién antes mencionada.

METODO

En el presente proyecto de investigacion, la metodologia aplicada es de tipo explicativo, no sélo porque
persigue describir o acercarse a un problema, sino que intenta encontrar las causas del mismo y poder explicar
coémo los dispositivos Opticos mejoran la calidad visual ya que no s6lo persigue describir o acercarse a un
problema, sino que intenta encontrar las causas del mismo; asi también se aplicé el método descriptivo, ya que
se busca describir el estado y comportamiento de las variables que tiene como objeto de estudio, este se realiz6
de manera cuantitativa al momento de conocer los porcentajes de las respuestas de cada pregunta planteada en
la encuesta. Se tom6 como poblacién 20 estudiantes de la Universidad Técnica de Babahoyo de la carrera
Nutricién y Dietética del 6to nivel paralelo A durante el periodo diciembre 2022 - abril 2023 quienes forman
parte de la poblacion de nuestro proyecto.

RESULTADOS PRINCIPALES

* Los estudiantes que utilizaron dispositivos opticos durante este periodo tuvieron una mejor capacidad visual
y, por lo tanto, una mejor capacidad para desempefiarse académicamente.

* Ademas, los dispositivos Opticos les permitieron disfrutar de sus actividades diarias sin preocuparse de la
astenopia y cefaleas asociados con la tension ocular.

* Los dispositivos Opticos mejoran significativamente la calidad de vida de los estudiantes universitarios, lo
que los convierte en una herramienta indispensable para el éxito académico y personal.

CONCLUSIONES

La calidad visual de los estudiantes de la carrera de Nutricion y Dietética del 6 nivel paralelo "A" de la
Universidad Técnica de Babahoyo es un aspecto importante a tener en cuenta para su rendimiento académico
y bienestar personal. El uso de dispositivos dpticos graduados puede tener una incidencia positiva en la calidad
visual de los estudiantes. Estos dispositivos, como anteojos o lentes de contacto, permiten corregir problemas
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refractivos como la miopia, hipermetropia o astigmatismo, lo que puede mejorar la vision y reducir la fatiga
ocular. Durante el periodo de estudio (diciembre 2022 - abril 2023), se encontr6 que los estudiantes que
utilizaron dispositivos opticos graduados experimentaron una mejoria en su calidad visual en comparacion con
aquellos que no los utilizaron. La correccion visual adecuada puede tener un impacto positivo en el desempefio
académico de los estudiantes, ya que les permite leer, estudiar y realizar tareas visuales con mayor comodidad
y precision. Es importante promover la conciencia sobre la importancia de realizar examenes de la vista
regulares y utilizar dispositivos épticos graduados apropiados para mantener una buena calidad visual. Esto
puede ser especialmente relevante para los estudiantes de la carrera de Nutricion y Dietética, ya que requieren
una vision Optima para realizar andlisis de alimentos, leer etiquetas nutricionales y otras tareas relacionadas
con su campo de estudio.
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Estado visual en asistentes a la socializacion del primer Concurso de Emprendimiento
de Innovacion HUB 58-UTB Diciembre 2022 — Abril 2023

Visual state in attendees to the socialization of the first HUB 58-UTB Innovation Entrepreneurship
Contest December 2022 — April 2023
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INTRODUCCION

En el presente estudio se describe el estado visual de las personas en el concurso de

emprendimiento e innovacion HUBS58-UTB a estudiantes, docentes y personal administrativo de la
Universidad Técnica de Babahoyo.

La presente investigacion se realiz6 para tener un previo conocimiento sobre el estado visual de las personas
del concurso de emprendimiento e innovacion HUB58-UTB, con lo cual se detalla de manera comprensible
las ametropias manifestadas en el objeto de estudio.

De manera subjetiva se han obtenido datos cuantificables que han ayudado al manifiesto de la investigacion,
mediante encuestas y test visuales realizadas para un previo conocimiento sobre el estado visual, la vision
cercanay lejana.

El indice de personas con algun tipo de ametropia ha ido en aumento, los factores que

influyen se relacionan con el uso excesivo de dispositivos digitales y en otros casos se deben a factores
hereditarios. El poco conocimiento sobre la gravedad que imbuye al no contar con un control optométrico
adecuado sobre el estado visual, esto repercute sin duda hacia la persona que lo padece, y a aquellos individuos
de su nucleo familiar, en especial nifios, puesto que al no tener un conocimiento previo al tema dejan que la
situacion en los infantes se agrave.

METODOLOGIA

En el presente proyecto de investigacion, la metodologia a utilizar es de tipo cuantitativo porque usa la
recoleccion de datos con base en la mediciéon numérica y el analisis estadistico, es documental porque la
informacion fue recopilada de datos que se encuentran disponibles en sitios web, el método de disefio es
descriptivo y de corte transversal.

La técnica es la encuesta validada por expertos la misma que permitié recopilar informacién de manera
eficiente. El instrumento utilizado para la recoleccion de datos de la investigacion fue un cuestionario de 12
preguntas cerradas, donde se pudo evidenciar la opinion de los estudiantes, personal administrativo y docentes
de la Universidad Técnica de Babahoyo.

La poblacion esta constituida por todas aquellas personas que se relacionaron con el objeto de estudio,
la poblacion de esta investigacion son las 600 personas entre ellos estudiantes, docentes y personal
administrativo que asistieron a la socializacion del primer concurso de emprendimiento en el auditorio de la
Universidad Técnica de Babahoyo. La muestra representativa de la presente investigacion es no probabilistica,
es decir, que se

obtuvo por conveniencia de los investigadores, son las 180 personas encuestadas entre ellos estudiantes,
docentes y personal administrativo que asistieron a la socializacién del primer concurso de emprendimiento en
el auditorio de la Universidad Técnica de Babahoyo.

RESULTADOS Y DISCUSION

1. EI56 % de las personas encuestadas consiguié ver la primera letra de la primera fila de la cartilla ETDRS
con su ojo derecho, en cambio el 44% no consigui6 ver la primera letra de la cartilla con su ojo derecho
también se evalud el ojo izquierdo y los resultados el 58% no consigui6 ver la primera letra de la primera
fila de la cartilla ETDRS con su ojo izquierdo mientras que el 42% si consiguio ver la primera letra de la
primera fila de la cartilla ETDRS con su ojo derecho. El el 58% no consigui6 ver la primera letra de la
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primera fila de la cartilla ETDRS con su ojo izquierdo mientras que el 42% si consiguid ver la primera
letra de la primera fila de la cartilla ETDRS con su ojo derecho

2. Al evaluar ambos ojos, se obtuvo los siguientes resultados: el 61% de la muestra logro ver la letra de en
medio que se encuentra en la primera fila de la cartilla ETDRS y el 39% no alcanzo a ver la letra de en
medio

3. De los datos obtenidos de la muestra estudiantes se pudo evidenciar que, el 38% Corresponde a 69 de los
180 encuestados si utiliza lentes, mientras que el 62% que hace Referencia 111 personas de 180 personas
segln la muestra no utilizan lentes

4. EIl 38% es decir, 78 personas de las encuestadas si ha visitado un profesional de la salud visual durante
los 2 Gltimos afios, mientras que el 62% de los encuestadas no ha visitado un profesional de la salud visual.

5. El 6% conoce que su defecto refractivo es la hipermetropia, 4 personas de 69, el 46% menciona que su
defecto refractivo es la miopia, 32 personas de 69, el 22% Astigmatismo que corresponde a 15 personas
de 69 y por ultimo un 26% presbicia que Corresponde a 18 de las 69 personas con conocimiento de su
defecto refractivo.

6. Con los datos obtenidos se evidencia que la edad de las personas oscilan entre 18 a 25 afios corresponden
al 67% de la muestra total, el 13%, estan las personas que oscilan entre 26 a 33 afios de edad, de la
muestra total, posteriormente las personas entre 34 a 41 afios de edad corresponden a un 11% de la muestra
total, continuando las personas de 42 a 49 afios de edad corresponde a un 8% de la muestra total, y
finalmente las personas de 50 a 57 afios de edad corresponden al 1% de los 180 encuestados

7. Con los datos obtenidos tenemos que, el 52% que corresponde a 94 de los 180 encuestados de la muestra
total son del sexo femenino, en cambio el 48% restante que representa a 86 de los 180 encuestados
pertenecen al sexo masculino.

CONCLUSIONES

Con el procesamiento de la informacion se identificé el estado visual en asistentes a la socializacion del primer
concurso de emprendimiento e innovacion HUB58-UTB Diciembre-Abril 2023. Se encontrd que existe un
gran indice de personas que presentan deficiencia en su estado visual, ademas, se concreta que estos defectos
visuales no han sido corregidos.

Como parte de los resultados, se determiné el estado visual de lejos en los asistentes a la socializacion del
primer concurso de emprendimiento e innovacién y se obtuvieron los siguientes resultados: 69 personas con
conocimiento de su defecto refractivo el 46% menciona que su defecto refractivo es la miopia, aunque existen
encuestados que no conocen su efecto refractivo y que tuvieron dificultad al visualizar el optotipo de lejos, por
lo tanto, se deduce que estas personas tienen una ametropia Illamada miopia.
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Preferencia de monturas oftalmicas y su valor econémico en los usuarios de 18 a 35
afos en la cooperativa Juan Montalvo del sector norte de Guayaquil

Preference of ophthalmic frames and their economic value in users aged 18 to 35 in the
Coop. Juan Montalvo from the north sector of Guayaquil
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INTRODUCCION

Las monturas oftalmicas son armazones que sirven para adaptar los cristales o lunas correctoras de visién que
se apoyan sobre la nariz y orejas del ser humano. Este tipo de estructuras son muy utilizadas hoy en dia por
personas que padecen problemas de vision y también porque se han convertido en un gran accesorio de moda.

De acuerdo con el disefio las monturas pueden ser cerradas o completas; es decir, que pueden poseer
un marco completo que permite el soporte y fijacion del lente o las monturas al aire en las que no hay ningdn
tipo de marco y los disefios de monturas semi al aire que poseen solo un aro superior o inferior donde se sujeta
el lente.

Asi mismo, a través de la informacién obtenida de investigaciones competentes se pueden llegar a
reconocer cuales son los diferentes materiales que se utilizan al momento de crear los distintos tipos de
monturas oftalmicas; por lo tanto, a través de técnicas e instrumentos se realizard una obtencidn de datos y
posteriormente a través de una tabulacion se busca evidenciar cuales son las preferencias de monturas
oftalmicas por su valor econémico en los usuarios.

La importancia de esta investigacion recae en la preferencia de las monturas oftalmicas y su valor
econdmico, con la cual se pretende generar datos veridicos, para que el resultado de la informacion sea
accesible para personas gque desean adquirir monturas y no tiene conocimiento sobre aquellas, ya que la
determinacion, valoracién y estudio se centra en una poblacion en la que no se tiene aln datos registrados
referentes a las preferencias y valor econémico de los armazones. (Eddy, 2019)

En esta investigacion se encontrara las caracteristicas propias de la montura, en las que destacan el
material, disefio, resistencia y dimension; por otra parte, los requerimientos asociados al tratamiento necesario
por su condicion visual, las dimensiones del rostro, edad y actividades a realizar con las monturas.

METODOLOGIA

En el presente proyecto de investigacion, la metodologia aplicada es de tipo descriptivo, transversal,
analitico, retrospectivo y en la busqueda de la evidencia cientifica, cuantitativa y con un muestreo
probabilistico.

Descriptivo ya que se enfoca en describir la variable de la que se menciona el documento; estudio
transversal centrado en analizar datos de la variable sobre una determinada poblacién, recopiladas en un
periodo de tiempo, ademas, se realizan analisis criticos de los aspectos relacionados en los objetivos de la
investigacion,

Es transversal porque todo el proceso de aplicacién, se realizé en un solo momento durante la
investigacion, registrando la informacion sin alteraciones en el entorno extrayendo una muestra de encuestados
de la poblacién meta y obteniendo informacion de ella solamente una vez a lo largo del estudio.

Es retrospectivo, porque se indaga investigaciones del afio 2019 a 2023. Es cuantitativo, porque
mediante gréaficos y tablas se realizaron todas las tomas de la encuesta realizada a los profesionales sobre las
monturas oftalmicas, recopilando datos cuantificables que se pueden analizar con fines estadisticos, realizando
un procedimiento de muestreo probabilistico de la poblacién objeto de estudio.

Poblacién y muestra. La poblacién objeto de estudio fueron 20 Optometristas de 10 Opticas entre

las que atienden usuarios de entre 18 - 35 afios de edad en el sector Norte de Guayaquil de la Coop. Juan
Montalvo en el periodo noviembre 2022 - marzo 2023. La muestra fue 10 profesionales entre tecnélogos y
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licenciados en optometria que laboran o son duefios de dpticas que tienen su funcionamiento en el sector de la
Coop. Juan Montalvo.

RESULTADOS Y DISCUSION
Una vez realizado nuestro trabajo, se han obtenido los siguientes resultados:

1. Que el factor mas importante que se obtuvo como resultado en la eleccién de una montura oftalmica es el
valor econoémico, obteniéndose como factor comin en un 100% de las respuestas. Quedando en segundo y
tercer plano el material de la montura y la tipologia del rostro, siendo esto como segundo y tercer factor mas
importante al momento de sugerir una montura.

2. Que el material para la elaboracién de las monturas oftdlmicas que mas acogida tiene, con un 70% en las
oOpticas es el plastico, por su economia, renovacién y durabilidad.

3. Que el material de elaboracién de monturas mas vendido por su valor econémico, es el acetato, ya que
cuentan con una preferencia del 80% de los encuestados, porque no solo brinda economia, sino también
resistencia ydurabilidad.4. Que el 70% de los usuarios que presentan errores refractivos, no adquieren sus
lentes por la falta de recursos econémicos, segun la encuesta que se realizd; dado a que, la mayoria de usuarios
del sector son personas de bajos recursos.

CONCLUSIONES

e De acuerdo, a los resultados obtenidos de las preferencias de monturas oftdlmicas en los usuarios de
18 - 35 afios, en la Coop. Juan Montalvo del sector norte de Guayaquil, se concluye que, el material
més solicitado en la elaboracion de los armazones; es el plastico que cuenta con un 87.5%,
demostrando asi, que es el material mas accesible econdmicamente y el mas utilizado entre los
usuarios.

e Se determind que el tipo de material mas utilizado en las monturas oftalmicas es el acetato; puesto
que, es uno de los materiales de mejor calidad para la fabricacién de lentes, teniendo en cuenta su
durabilidad, comodidad, ademas de ser hipoalergénicos. En general es un material muy versétil y
moldeable.

e Finalmente; en lo que respecta al valor econémico de una montura oftdlmica, el acetato es la opcion
més accesible en cuanto a su precio; ya que, oscila entre $20 a $25 d6lares debido a su sencilla
manufactura que no requiere de mucha complejidad.
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La presbicia y el uso de lentes de lectura en adultos mayores de 40 afios de la
ciudadela Mufioz Rubio de la ciudad de Babahoyo en el periodo 2023

Presbyopia and the use of reading glasses in adults over 40 years of age in the ciudadela
Mufioz Rubio of the city of Babahoyo in the period 2023
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INTRODUCCION

La presente investigacion tiene como objetivo determinar el tipo de lente de lectura en relacion al poder
didptrico de la presbicia en adultos mayores de 40 afios de la ciudadela. Mufioz Rubio de la ciudad de
Babahoyo, comunmente conocida como “vista cansada”, es una pérdida de amplitud de acomodacion (AA)
asociada a la edad. Se produce por un aumento del grosor y endurecimiento del cristalino. La presbicia es una
condicidn optica y visual que se desarrolla como resultado del envejecimiento normal del cristalino. (Jennifer
Molina Bello, 2021) Se estima que la carga de la discapacidad visual no se distribuye de manera uniforme en
todo el mundo, que las poblaciones menos desarrolladas llevan la mayor participacién. La deficiencia visual
se encuentra también de forma desigual entre los grupos de edad, siendo relevante en los adultos de 40 afios de
edad, la presbicia prevalece mas en las mujeres que en los hombres, en el mundo alrededor de 246 millones de
personas presentan baja vision y cerca de 39 millones son invidentes. Los anteojos de lectura ayudan a corregir
los problemas de vision de cerca doblando (refractando) la luz antes de que ingrese en el ojo. La graduacién
especifica de los anteojos de lectura que se requiera debe ser determinada por un examen ocular. (Cevilla,
2010) La investigacion que se presento, se realizd en la ciudadela mufioz rubio de la ciudad de Babahoyo,
durante el periodo noviembre 2022 y abril 2023, la muestra de estudio fue de 60 pacientes aplicando la
metodologia de campo de tipo cuantitativa, donde se indicd los diferentes periodos en los cuales puede
manifestarse la preshicia, ya que las necesidades visuales no son iguales para todos los pacientes.

Palabras Claves. Presbicia, Amplitud de acomodacion, Deficiencia visual, Lentes, Examen Ocular

OBJETIVO

Determinar el tipo de lente de lectura en relacidn al poder didptrico de la presbicia en adultos de la ciudadela.
Mufioz Rubio de la ciudad de Babahoyo.

METODO

En el presente proyecto de investigacién, la metodologia aplicada es de tipo descriptivo, consiste en caracterizar
y evaluar la informacion recolectada con el proposito de relacionar el poder didptrico de la presbicia en el
entorno poblacional que se realiza la investigacion.

El estudio se realizd utilizando el método subjetivo, como técnica la toma de la agudeza visual en vision
préxima y el uso de carilla de Jacger dirigidos a las personas adultas de La Ciudadela Mufioz Rubio de
Babahoyo.

Poblacion y Muestra

Se tom6 como poblacién 60 habitantes de la ciudadela mufioz rubio de la ciudad de Babahoyo con la
finalidad de realizarle exdmenes visuales.

De los sesenta habitantes de la ciudadela mufioz rubio de la ciudad de Babahoyo que se tom6 como poblacién
fueron las mismas 60 personas que conformaron nuestra muestra para diagnosticar la presbicia

RESULTADOS PRINCIPALES
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Identificar los signos y sintomas de la presbicia.

Fomentar el uso de lentes de lectura para la correccion de la presbicia.
Demostrar la eficacia de los lentes de lectura en pacientes présbita.

Disminuir los signos y sintomas de la presbicia con el uso de lentes de lectura.

Eall

CONCLUSIONES

La preshicia es una condicion natural que afecta a la mayoria de las personas mayores de 40 afios, y se
caracteriza por una pérdida gradual de la capacidad de enfocar objetos cercanos.

Una de las soluciones mas comunes para la presbicia es el uso de lentes de lectura, también conocidos como
lentes de aumento.

En conclusién, el uso de lentes de lectura es una solucion efectiva y segura para tratar la presbicia en adultos
mayores de 40 afios. Estos lentes permiten que las personas afectadas por la presbicia puedan seguir realizando
actividades cotidianas que requieren de una buena vision cercana, como leer, escribir o trabajar en la
computadora, sin tener que hacer un gran esfuerzo visual.

Es importante destacar que los lentes de lectura deben ser recetados y ajustados por un profesional de la salud
visual, ya que un par de lentes mal adaptados o de mala calidad pueden causar fatiga visual, dolores de cabeza
y otros problemas.

Ademaés, es fundamental que las personas mayores de 40 afios se sometan a exdmenes regulares de la vista para
detectar cualquier problema visual y tomar medidas preventivas. En resumen, los lentes de lectura son una
herramienta muy Gtil para mejorar la calidad de vida de las personas mayores de 40 afios con presbicia, siempre
y cuando se utilicen adecuadamente y se acompafien de habitos de cuidado y prevencion visual
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Promedio de la agudeza visual (V.A.R) de los estudiantes de la carrera de optometria
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Average visual acuity (V.A.R.) of the students of the redesigned optometry career period
april-september 2022
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INTRODUCCION

La agudeza visual (AV) es la capacidad que tiene una persona para logra identificar los objetos a una
determinada distancia, ya sea corta o larga mediante los 0jos. Su notacion se efectlia de manera subjetiva, es
decir, se tomara en cuenta las respuestas que nos brinda el paciente y se representara de manera numérica.

Desde la antigiiedad se ha considerado a la agudeza visual (AV) una habilidad indispensable para el ser
humano. En la cultura romana tenia un método de agudeza visual, que consistia en poder observar cuantas
estrellas podia ver el espectador en las pléyades en el cielo nocturno. Las pléyades es uno de los cimulos de
estrellas mas cercanos a la Tierra

Forma parte de un proceso de la salud ocular o visual, que nos permite poder asi tener un excelente campo
visual al 100% sin tener alguna molestias, inconformidad y frustracién al momento de poder observar cualquier
objeto deseado.

La agudeza visual (AV) es muy importante, ya que es un punto clave para lograr reconocer e identificar el tipo
de problema refractivo que estd presentando el paciente. Es necesario saber realizar el debido procedimiento
de la toma de la agudeza visual (AV) para asi poder dar una respuesta concreta y segura a las diferentes
preguntas que se puedan realizar, tales como: ¢ Qué tengo? ;Por qué cuando me tapa el ojo derecho veo mejor
con el izquierdo? ¢Por qué me duele la cabeza? ;Por qué veo las letras chuecas? Entre otras preguntas.

En el apartado sobre la toma de agudeza visual (AV) entran diferentes estrategias e instrumentos que se llevan
a cabo su utilizacion para poder asi realizar una excelente toma de agudeza visual (av.), por ello nos
enfocaremos en dos tipos de herramientas optométricas llamadas optotipos: Snellen y ETDRS.

Se emplea el optotipo de Snellen a una distancia de trabajo de 6 metros o 3 metros si no logra ver claramente
y a 1 metro si el problema es continuo, a medida que se disminuye el recorrido se efectuara los respectivos
seguimientos.

En el optotipo de ETDRS se trabajaré a una distancia de 4 metros, 1 metro si no logra diferenciar la mayoria
de letras y se corresponderd a colocar la montura con una lentilla esférica de +0.75 y si sigue con dicho
problema se le colocard en la historia clinica “no refiere”.

OBJETIVO
Conocer el porcentaje de la agudeza visual (V.A.R) en los estudiantes de la carrera optometria redisefiada de
la Universidad Técnica de Babahoyo periodo Abril — septiembre 2022.

METODO

La metodologia implementada en el presente proyecto es de tipo descriptivo, porque se observd y detallo el
porcentaje de agudeza visual de los estudiantes de la carrera de optometria redisefiada de la Universidad
Técnica de Babahoyo, de la misma forma se aplico un enfoque de tipo cuantitativo, ya que se recopilaron los
porcentajes de agudeza visual de los estudiantes.

RESULTADOS PRINCIPALES

Como propdsito general la capacitacion tedrico practico en optometria basica, enfatizando en la aplicacion
de sus métodos para el conocimiento priorizacion y resolucion de los problemas de la salud visual.
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Logramos culminar con éxito gracias a nuestro empefio y conocimiento tomar la agudeza visual a partir de
optotipos

CONCLUSIONES

Se lleg6 a la conclusion que la medicion de la visidn es una prueba esencial en cualquier examen visual
porque puede decirnos exactamente cual es la visidn de un paciente, y si la vision esta decayendo en ellos o
no.

Su redaccién y contenido esta basado en el promedio de la agudeza visual (Var) en los estudiantes de la
carrera de optometria redisefiada periodo abril-septiembre 2022 Por ello se hizo la toma de agudeza visual
a los estudiantes de la carrera de optometria con la ayuda de los optotipos de Snellen y ETDRS con la
finalidad de una tabulacion y constatar cual es el porcentaje de agudeza visual que hay en dichos estudiantes.
Este proyecto de investigacion se logré evaluar el grado de concordancia entre la agudeza visual tomada con
la aplicacion Snellen y EDTRS.
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Técnicas de fabricacion de protesis oculares empleadas por los ocularistas en
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INTRODUCCION

Existen varias causas para la ausencia del globo ocular desde las congénitas, traumatismos, infecciones o
tumores que afectan al globo ocular provocando extraccion. Las principales técnicas utilizadas son la
enucleacion y la evisceracion las cuales consisten en extirpar el globo ocular.

La enucleacion ocular es una intervencidn quirargica que consiste en extirpar el globo ocular en su totalidad.
Ademas, en esta intervencién seccionamos el nervio éptico y los masculos que se encuentran alrededor del ojo,
pero estos no se extraen de la cuenca, esta operacién es Util cuando se trata de aliviar patologias oculares muy
dolorosas o tumores oftalmoldgicos que, ademas de la visidn, pueden poner en riesgo la vida del paciente. (1).

La operacion consiste, basicamente, en la extraccién completa del globo ocular y en la introduccion de un
implante de forma esférica para evitar que la cuenca del ojo quede vacia. Este implante se sutura a los seis
musculos extraoculares para facilitar el movimiento natural del ojo. Sobre el mismo, se coloca una prétesis
temporal que ayuda a cicatrizar los tejidos operados y que sirve de soporte para los parpados hasta que se
coloque la prétesis definitiva. (1).

La evisceracion es la técnica quirtrgica en la que se extrae todo el contenido intra ocular del ojo, dejando
intactas la cavidad escleral y las inserciones de los musculos extraoculares. La cirugia de evisceracion es mas
sencilla que la de enucleacion y ofrece una mejor conservacion de la anatomia orbitaria y de la movilidad
natural de los tejidos de la cavidad anoftdlmica. Como alternativas, particularmente en pacientes con tisis del
globo ocular, se han descrito una técnica combinada de enucleacion y evisceracion, y técnicas de evisceracion
modificadas. (2).

Las protesis oculares son un reemplazo estético del ojo por falta del mismo de forma parcial o total. Aunque
es posible llevar a cabo una vida normal con la vision de un s6lo ojo, la pérdida del globo ocular a causa de
alguna grave situacion supone importantes consecuencias sociales, psicolégicas y estéticas. (3)

El implante ocular pretende reponer el volumen del globo ocular y también su movimiento. Puede ser de
diversos materiales: polietileno, bioceramica, hidroxiapatita, silicona. (4)

La seleccion del material, la forma y el tamafio del implante la realizamos cuidadosamente los cirujanos
Oculoplasticos segun las caracteristicas de cada paciente. (4).

La protesis ocular ha evolucionado con los materiales mas vanguardistas y fiables que la técnica y el progreso
nos facilitan. Son resinas acrilicas, antialérgicas, de larga vida y con buen efecto estético. (5)

Los materiales utilizados son variados, tenemos la criolita de cristal, acrilico, silicona, polimetilmetalicrato, el
objetivo principal es brindar al paciente una sensacion comoda y evitar el rechazo y abandono de la protesis.

Los avances médicos y tecnoldgicos permiten acceder a nuevas técnicas, a nivel pais son pocos los
profesionales que se dedican a la elaboracion de prétesis oculares, y son escasas las fuentes informacién que
nos indiquen las técnicas utilizadas.

OBJETIVOS
Obijetivo: Identificar las técnicas utilizadas por los ocularistas en Ecuador dedicados a la elaboracion de
protesis.

METODO

Se realizd a cabo un estudio que combind métodos cuantitativos y cualitativos, con un enfoque descriptivo y
transversal. Para ello, se realizo una investigacion bibliografica y trabajo de campo mediante la recoleccion de
informacion a través de una encuesta. En este estudio, se utiliz6 un muestreo probabilistico considerando a
todos los profesionales ocularistas, dado que se trata de una poblacién muy pequefia. El instrumento utilizado
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constaba de 26 preguntas que recopilaban datos sobre la experiencia en adaptacion y fabricacion de proétesis
oculares

RESULTADOS
El 68% de los casos de adaptacion de protesis se dan por Evisceracién en los pacientes, un 13,3% por
enucleacion, (Tablal)
Tabla 1. Generalmente las adaptaciones protésicas Ud. las realiza por casos de
Frecuencia  Porcentaje  Porcentaje valido Porcentaje acumulado

Valido Evisceracion 11 36.7 68.8 68.8
Enucleacion 4 13.3 25.0 93.8
Ptisis bulbis 1 3.3 6.3 100.0
Total 16 53.3 100.0

Perdidos  Sistema 14 46.7

Total 30 100.0

La técnica utilizada para la adaptacion de prétesis es la impresion de la cavidad orbitaria, la cual es elegida por
las multiples ventajas que ofrece durante el proceso de adaptacién, (Tabla 2)

Tabla 2. Indique que técnica de adaptacion de prdtesis ocular utiliza cominmente

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Vélido  Técnica de impresion de la cavidad 11 36.7 68.8 68.8
orbitaria
Técnica de visualizacion 5 16.7 31.3 100.0
Total 16 53.3 100.0
Perdidos Sistema 14 46.7
Total 30 100.0
DISCUSION

A nivel pais, existe un limitado nimero de ocularistas, en el presente trabajo se logr6 identificar a 30
profesionales, sin embargo, solo el 53% realiza adaptacion y un 26% las fabrica. Esto no satisface la demanda
interna, existen muchos casos que no logran ser atendidos, unos por falta de recursos. Otros en cambio
presentan dificultad de acceso a estos servicios.

CONCLUSIONES

Se concluye que la principal técnica de adaptacion de protesis utilizada es la impresién de la cavidad orbitaria
mediante la inyeccion de alginato/silicon. La cantidad de ocularistas existentes no cubren la demanda de los
pacientes, el traumatismo ocular es la principal causa de elaboracion de protesis. Solo el 26,7% de los
ocularistas encuestados fabrican protesis utilizando la técnica de fotocurado. El material que predominan en la
elaboracion de protesis es el PMMA.

Bibliografia

1. Miranza. MIRANZA. [Online].; 2022 [cited 2022 8 10. Available  from:
https://miranza.es/tratamientos/enucleacion/.

2. Yanoff M, Duker J. Oftalmologia. Quinta ed. Augsburger J, Dutton J, Rosen E, Azar D, Goldstein M,
Sadun A, et al., editors.: ELSEVIER; 2019.

3. Oftalvist. Oftalvist. [Online].; 2020 [cited 2022 08 10.  Available  from:
https://www.oftalvist.es/especialidades/protesis-ocular.

4. Innova Ocular. Innova Ocular. [Online].; 2018 [cited 2022 08 10. Awvailable from:
icoftalmologia.es/es/tecnologias-de-diagnostico-y-tratamiento/implantes-orbitarios-y-protesis-oculares/.

5. ART.LENS. ART.LENS. [Online].; 2020 [cited 2022 08 10. Available from:
https://www.artlens.es/lang/ES/protesis-oculares.php?active=13.

68



? Il CONGRESO INTERNACIONAL

0Y0

DE CIENCIAS DE LA SALUD
1I-CICS 2023

RS e

o

“toun

3 Z
Orecnieh®

Alimentacion complementaria en nifios y nifias menores de 2 afios de las madres de la

universidad técnica de Babahoyo
Supplementary feeding in boys under 2 years old of the mothers of the technical university of Babahoyo

*1Dra. Rosario Chuquimarca Chuquimarca, *Lic. Karla Velasquez Paccha,
!Lic. Sany Robledo Galeas, Q.F. Fatima Medina Pinoargote,
'Universidad Técnica de Babahoyo
E-mail: (rchuquimarca@utb.edu.ec)

INTRODUCCION

La alimentacion complementaria es la introduccion de alimentos s6lidos o semisdlidos a la dieta de
un bebe mientras se mantiene la lactancia materna. Es por esto que (Academia Americana de Pediatria, 2012)
establece que “la introduccion de alimentos complementarios se recomienda a partir de los 6 meses de edad y
debe ser gradual y adecuada a las necesidades y capacidades del bebe”. Por ello, la importancia del alimento
en si, su consistencia y el proceso para la introduccion en la dieta es un aspecto clave para evaluar el estado
nutricional de los nifios y nifias (Castro Sullca, 2016).

Seguln la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion realizada en Ecuador se observa que el 65.2% de
los nifios de 6 a 23 meses consumen alimentos ricos o fortificados con hierro. EI consumo se incrementa
conforme aumenta la edad, pasando de 49.3% en los nifios de 6 a 11 meses, a 76.5% en los nifios de 18 a 23
meses. (ENSANUT-ECU, 2014). De acuerdo con los antecedentes anteriores, los estudiantes de cuarto nivel
de la carrera de Nutricién y Dietética presentan la investigacion que tiene como objetivo determinar la
Alimentacion Complementaria de nifios menores de 2 afios de las madres de la Universidad Técnica de
Babahoyo.

Palabras Claves: Alimentacion complementaria,

OBJETIVOS

Determinar la Alimentacion Complementaria de nifios y nifias menores de 2 afios de madres de la
Universidad Técnica de Babahoyo.

METODO

Esta investigacion tiene enfoque cuantitativo. Se aplico un estudio descriptivo de corte transversal,
ya que, se levantd la informacion en un solo periodo de tiempo, en los sujetos involucrados en la investigacion,
describiendo asi los aspectos més relevantes del fendmeno estudiado. La poblacion fue conformada por 207
madres de nifios menores de 2 afios de la Universidad Técnica de Babahoyo en el periodo académico noviembre
2022/abril 2023; utilizando una muestra no probabilistica, las madres sé seleccionaron de acuerdo a las
caracteristicas del tema de investigacion.

RESULTADOS PRINCIPALES

1. EI 65% de los nifios y nifias consumieron huevo, el 33% consumieron frutas citricas, el 31% consumi6
carne, un 30% consumio lenteja y frejol. Mientras que un 28% consumio leche, un 27% de ellos ingirié
sal, sequido de un 23% que consumié pescados. Finalmente, un 16% de ellos consumi6 azucar, otro 2%
café y un 0% ingirié bebidas.

2. El 18% de ellos consumieron lo que son lentejas y frejoles, un 13% consumieron carne y otra parte de
ellos con un porcentaje también del 13% consumieron sal. Otro 12% consumieron huevo seguido de un
11% que consumieron leche. Otro 10% de ellos consumieron pescado y asi mismo otro 10% consumieron
azucares. El 4% de ellos consumieron frutas, un 2% café y se llega a la conclusién de que el 0% de ellos
no consumieron bebidas.

3. . Se especifica que un 28% de ellos consumieron carne, un 27% de ellos consumieron frutas, igualando
asi a otro 27% que consumieron azucar y un Gltimo 27% de los cuales ingirieron pescado. Otro 25% de
ellos consumieron lentejas y frejoles, un 24% consumieron leche y otro 24% consumieron sal. Se sefiala
también que un 17% iniciaron consumiendo bebidas, un 13% consumieron huevo y finalmente un 10%
consumieron café.

4. Un 58% de ellos iniciaron consumiendo papillas, un 30% de ellos iniciaron consumiendo sopas y caldos.
Otro 11% de ellos consumieron jugos y solo el 1% de ellos iniciaron consumiendo alimentos sélidos.
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5. Un 98% comen con frecuencia el almuerzo. Un 95% de ellos consumen con frecuencia el desayuno. Un
82% consumen su merienda. El 76% consumen un refrigerio en la mafiana y otro 70% consumen un
refrigerio en la tarde.

6. Un 82% de ellos se les va a administrar vitamina C, a un 68% se les administrara hierro, a un 54% se les
va a administrar vitamina A. Asi mismo a un 53% de ellos se les administrara calcio. Al 8% de nifios y
nifias se les van a administrar otro tipo de vitaminas y minerales y a solo un 6% de ellos no se les
administrara ninguno.

CONCLUSIONES

Los alimentos consumidos por los nifios y nifias menores de 2 afios de la Universidad Técnica de Babahoyo a
partir de 6 a 8 meses son el huevo y lentejas, frejoles, en la edad de 9 a 11 meses lenteja, frejol y carne, y de
12 a 24 meses como ingesta superior es la carne y azlcar.

La consistencia de los alimentos ingeridos por los infantes menores de 2 afios son papillas y sopas, mientras
gue, en relacion de la frecuencia de consumo de los alimentos los nifios no reciben las 5 comidas del dia que
ellos requieren; Solo se reflejé con un mayor porcentaje de consumo en el almuerzo seguido del desayuno.
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Habitos alimentarios en familiares con hipertension arterial, de los estudiantes de 5
nivel de la carrera de nutricion y dietética de la facultad de ciencias de la salud

Rosario Chuquimarca Chuquimarca, Carmen Rodriguez Diaz,
Carlos Paz Sanchez, Karla Velasquez Paccha
Universidad Tecnica de Babahoyo

INTRODUCCION

Se ha demostrado como los habitos alimentarios inadecuados se convierten en un factor de riesgo
importante que desencadenan el aumento de la presién arterial de forma crénica con valores iguales o superiores
a 140 Milimetros de mercurio (MmHg) de presidn sistolica y 90 mmHg de presion diastélica.

Siendo la hipertension arterial (HTA) una de las enfermedades crénicas no transmisibles
responsables de la mitad de muertes por infartos y patologias cardiacas. En personas mayores de 60 afios a
nivel mundial. Y en el Ecuador, considerada como la segunda causa de muerte en poblacién mayor de 50 afios
(Encalada, Alvarez, Barbecho, & Wong, 2018). la cual esta ligada a malos habitos alimenticios como la
excesiva ingesta de sal, alimentos procesados, embutidos, entre otros. Contribuyendo a la generacion de
muchas patologias que afectan el correcto funcionamiento del cuerpo humano, entre los cuales destacan, la
obesidad, higado graso, enfermedades del sistema digestivo.

Por este motivo se realiza la investigacion a este grupo de personas con hipertension arterial para
analizar cuales son sus habitos alimentarios que tienen establecidos, la misma tiene como objetivo general
Determinar los Habitos Alimentarios en los familiares con Hipertension Arterial, de los estudiantes de 5 nivel
de la carrera de Nutricion y Dietética. La cual tiene un enfoque cuantitativo de tipo descriptivo y corte
transversal. Se aplicaron encuestas a los familiares de cada estudiante, para la recoleccion de informacion se
utilizé una encuesta con preguntas relacionadas a los habitos alimentarios e hipertension, basada en referencias
bibliograficas

Palabras Claves. Hipertension arterial, habitos alimentarios, ingesta excesiva, sodio
OBJETIVO

Determinar los Habitos Alimentarios en los familiares con Hipertension Arterial, de los estudiantes de 5 nivel
de la carrera de Nutricion y Dietética.

METODO

El tipo de estudio que se utilizara es descriptivo no experimental de tipo transversal.

Descriptivo. - Por qué se investigara habitos alimentarios en los familiares de los estudiantes de quinto nivel
que presentan hipertension arterial.

Tipo Transversal. - Porque se realizard en un solo momento la encuesta a los familiares de los estudiantes
de quinto nivel.

Técnica. Se aplicaran encuestas presenciales a los familiares de cada estudiante de 5to semestre “A” de la
carrera de Nutricion y Dietética

RESULTADOS PRINCIPALES

e Se determin6 que un 39,4% dijo que si han sido diagnosticados de hipertension arterial y un 60,6% dijo
gue no ha sido diagnosticado de hipertension arterial Ademas de la edad y el sexo, el sobrepeso, el tabaco,
el alcohol, los excitantes, y la falta de actividad fisica, contribuyen directamente a elevar la presion arterial,
por lo que la recomendacién de mantener habitos de vida saludables se ha convertido en la piedra angular
de los programas de prevencion de la hipertension arterial.

e Se identificd mediante la encuesta los familiares que ya padecen hipertension arterial quienes tienen
conocimiento de como tomar los medicamento, debido a que durante toda una vida la mayoria va a tomar
medicamentos, otro grupo hasta que el médico lo considere necesario, mientras que un grupo deben tomar
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medicina hasta que la presion este controlada y un pequefio porcentaje sélo durante un periodo de 3 afios
hasta que su presion arterial se restablezca.

e Se investig6 los habitos alimentarios y se puede concluir que tienen un breve conocimiento sobre una
alimentacion adecuada, por lo cual se puede implementar ciertas campafias, charlas y capacitaciones a este
grupo de personas en esta edad motivando a que mantengan y mejoren esos habitos alimentarios y permitir
que se desarrollen planes, proyectos y programa de prevencion que disminuya el riesgo de padecerla, su
morbimortalidad para mejorar las capacidades fisicas, ya que va de la mano con esta y hacer énfasis en
una buena alimentacion para tener una vida sana y saludable.

CONCLUSIONES

e Se determind que de la poblacidn encuestada mencioné que consume papas fritas, por su contenido
de almidén aumenta el riesgo de padecer hipertension arterial. También la poblacion mencioné que
consumen muy poca cantidad de frutas. Y existe un consumo de verduras, por lo cual deben mantener
el consumo adecuado de estas, debido a que las verduras ayudan a evitar el riesgo de padecer
hipertension arterial gracias a su efecto vasodilatador facilitando la circulacion de la sangre.

e Enrelacidn al consumo de sal en sus comidas, utilizan cantidades bajas, reduciendo la ingesta de sodio
gue se considera que es una de las medidas mas eficaces para evitar la hipertension arterial.
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Evaluacion dietética de los adultos mayores de 65 a 83 afios del Centro Gerontologico
del Buen Vivir del canton Babahoyo

Dietary evaluation of older adults between 65 and 83 years of age at the Good Living Gerontological Center
of the Babahoyo Canton.

Felipe Huerta Concha'*, Walter Gonzalez Garcia, Danny Estrada Rodriguez
*E-mail mveradr@utb.edu.ec https://orcid.org/ 0000-0001-6895-2962

INTRODUCCION

En este proyecto de investigacion se evalla a los adultos mayores a nivel antropomeétrico, dietético haciendo
gue esto sea una evaluacion méas completa para conocer el estado nutricional de cada uno de los adultos mayores
gue asisten al centro gerontologico, de igual manera y a partir de esto tener un diagndstico del tipo de dieta,
cuales son los alimentos que mas consumen y que siguen cada uno de ellos y cudl es la que siguen en este
centro. Con objetivo de valorarlos y mejorar las condiciones de vida y su situacion alimentaria y nutricional.
Es de suma importancia conocer que alimentos son los que los adultos mayores consumen con frecuencia
porque este es un grupo etario en riesgo de padecer desnutricién a causa de factores sociales y psicoldgicos,
alteraciones metabdlicas, enfermedades cronico-degenerativas, polifarmacia y deterioro de la capacidad
funcional. La desnutricién desencadena multiples efectos en el cuerpo, como la disminucién del
funcionamiento del tracto gastrointestinal, deterioro del sistema inmune, entre otros efectos que aumentan el
riesgo de presentar o descontrolar comorbilidades, lo que la convierte en un problema de salud publica A
continuacidn, se procede a detallar la estructura del proyecto, el mismo que se encuentra dividido en cinco
capitulos:

Capitulo I: Se halla el objetivo general y los tres objetivos especifico, que ayudaron a obtener una idea méas
concreta de la investigacion. En esta seccion también se encuentra la parte de la justificacion, puesto que es
importante conocer sobre las ametropias y como estas imbuyen al no contar con un previo conocimiento su
gravedad, de manera clara se detallan las razones de la realizacién de este proyecto.

Capitulo Il: En esta parte se encuentran los antecedentes de estudio, mostrando varias

investigaciones previas referentes al tema, en el marco tedrico se detall6 conceptos respecto al tema de
investigacién para que el lector entre en contexto.

Capitulo I11: En este apartado determinaremos la metodologia, tipo de investigacion, técnicas e instrumentos e
instrumentos de la investigacion, poblacion y muestra.

Capitulo 1V: Se presentara la Tabulacién con su respectivo analisis.

Capitulo V: En este capitulo presentaremos las conclusiones, las recomendaciones, la

bibliografia y los anexos

METODOLOGIA

En el presente proyecto de investigacidn, la metodologia a utilizar es de tipo analitico porque usa la recoleccion
de datos con base en el andlisis estadistico, el método de disefio es descriptivo y de corte transversal.

La investigacion se realiza utilizando como técnica la medicion antropométrica y como instrumento la ficha
clinica, cinta métrica, formulas, tallimetro y frecuencia de consumao. cuestionario validado por expertos y esta
dirigido a los adultos mayores. La técnica es la medicidn antropométrica validada por expertos la misma que
permitié recopilar informacién de manera eficiente. El instrumento utilizado para la recoleccién de datos de
la investigacion fue la ficha clinica y frecuencia de consumo. Poblacion. Esta constituida por todas aquellas
personas que se relacionaron con el objeto de estudio, la poblacién de esta investigacién son las 72 personas.
La muestra representativa de la presente investigacion es no probabilistica, es decir, que se obtuvo por
conveniencia de los investigadores, son las 42 personas.

RESULTADO Y DISCUSION

1. De acuerdo al primer objetivo planteado en este proyecto de investigacién, referente a la frecuencia de
consumo dentro del Centro Gerontologico “Buen Vivir”, los adultos mayores consumen mas la leche 1 o
2 veces al dia con un 10%, una vez al dia con un 8% y un 2% consume leche 3 veces a la semana.mEl
queso lo consume un 12% 1 o 2 veces a la semana, mientras que un 7% lo consume una vez al dia y una
vez por semana y solo un 2% maés de una vez al dia. Las carnes rojas el 13% la consume 1 o 2 veces a la
semana, el 10% no la consume nunca y un 5% la consume 3 veces a la semana.

El pescado lo consumen el 25% una o dos veces a la semana, el 5% 3 veces a la semana, y un 1% nunca
consume el pescado
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2. Al evaluar el IMC en los adultos mayores se obtuvo los siguientes resultados: Como podemos ver en la
grafica que el 52% de los adultos mayores encuestados tienen un IMC normal, el 28% tiene sobrepeso, el
12% tiene bajo peso y el 8% tiene obesidad. En donde llegamos a la conclusion que el valor mas alto es
52% que indica que tenemos mas adultos mayores saludables con un normo peso y con una cantidad menor
de 8% que indica que pocos adultos tienen obesidad.

3. De los datos obtenidos de los antecedentes patologicos se pudo evidenciar que, el 66% de los antecedentes
patoldgicos correspondieron a antecedentes personales, seguido el 54% restante a antecedentes patologicos
familiares que refieren y del 41% a antecedentes quirargicos. Todas estas condiciones estan relacionadas
con un grupo de enfermedades no transmisibles, afecciones y enfermedades esquelética causados por el
debilitamiento del tejido 6seo normal, lo cual es debido a muchos factores, principalmente el estilo de vida
y la dieta poco saludable, que llevan a resultados a consecuencias en su vida. Por otro lado, el 59%, no
refieren antecedentes quirdrgicos, seguido del 46% en antecedentes patolégicos familiares, y el 34 %
restantes a antecedentes personales debido a motivos de que no padecen o por desconocimientos de salud.

4. EIl 54% corresponde a antecedentes patoldgicos familiares que refiere de alguna patologia, indica que el
29% corresponde a hipertensién arterial un 24% a diabetes, seguido del 13% correspondi6 a cancer una
enfermedad descontrolada que destruyen los tejidos corporales, el cual tiene minima aproximacién a la
herencia.

5. Y por ultimos el 4 %, correspondid a cirrosis hepatica, derrame cerebral, infarto, neumonia, problemas
morfolégicos, retencion de liquidos, todo este grupo de afecciones no representan la mayoria de la
posibilidad de ser hereditaria.

6. Con los datos obtenidos se evidencia que el 66% corresponde a antecedentes personales de los adultos
mayores que refiere alguna patologia, el 38% corresponde a hipertension arterial, la posibilidad de que la
mayoria de complejo genéticos contribuya al desarrollo de HTA, el 20% a diabetes seguido del 13%
correspondio a hiperplasia protatica. Por otro lado, el 5% corresponde a dolores muscular, osteoporosis,
Parkinson, y el 3% a artritis reumatoide, artrosis, ceguera, epilepsia, retencién de liquidos y ulcera péptica
son enfermedades presentan actualmente algunos de los adultos mayores

CONCLUSIONES
Después de completar el anélisis de este estudio, los autores del proyecto tenemos bases suficientes para sacar
las siguientes conclusiones:

« De acuerdo al objetivo planteado del estado nutricional se determiné en los adultos mayores del
Gerontologico el Buen Vivir del Cantdn Babahoyo y el aporte sobre el consumo de frecuencia mediante
la aplicacidn de ficha clinica dando como resultado que la mayoria y segun los datos obtenidos los adultos
mayores no consumen los principales macronutrientes esenciales en la alimentacion, como las proteinas,
carbohidratos y grasas.

« Relacionado al siguiente objetivo planteado sobre la valoracion de medidas antropométricas nos damos
cuenta que un porcentaje de los adultos mayores padecen sobrepeso y desnutricidn, de las cuales han
surgidos diferentes complicaciones por el empeoramiento de las mismas, ya que no estan recibiendo
una buena alimentacion y cuidado

*  Segln el objetivo de acuerdo a el tipo de dieta General que consumen los adultos mayores del centro
gerontolégico una parte muy vulnerable de la sociedad y por lo tanto necesitan atencion y cuidados
especiales, los cuales son esenciales para su bienestar ya que previenen lesiones que los perjudican fisica
y mentalmente
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Comparacion entre el consumo de alimentos y la alimentacion saludable en adultos de
18 a 60 anos.
Comparison between food consumption and healthy eating in adults aged 18 to 60 years.

Maria Julia Sanchez Calderén®*, Luis Antoni Caicedo Hinojosa?,
Luz Angelica Salazar Carranza?, Naldy Aylin Lépez Leal*
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INTRODUCCION

La alimentacién saludable aporta a cada individuo los alimentos necesarios para cubrir las necesidades
nutricionales, en las diferentes etapas de la vida y es importante incluir alimentos de todos los grupos
diariamente combinando la variedad y la proporcion de los mismos (AEAL, 2002).

El proyecto comparacidn entre el consumo de alimentos con la alimentacidn saludable en adultos de 18 a 60
afios, evalla el tipo de alimentacidn con la finalidad de obtener el consumo actual de alimentos de la poblacion
analizada. Se aplicd una encuesta de Recordatorio de 24 Horas.

METODOLOGIA

La investigacion es cualitativa, descriptiva de corte transversal, aplicando una encuesta virtual a 30 personas
adultas de 18 a 60 afios, familiares de los estudiantes de la Carrera de Nutricidn y Dietética en enero del 2023.
La encuesta aplicada fué un Recordatorio de 24 horas, se consult6 a los participantes las preparaciones mas
consumidas en los diferentes tiempos de comida, edad, sexo y lugar de preparacion.

En la investigacion se utiliz6 como técnica la encuesta virtual utilizando la plataforma Google Form. El
instrumento utilizado es una encuesta de recordatorio de 24 horas el mismo que se aplicé de manera virtual por
Formulario de Google, que consta de 10 preguntas cerradas, sobre el consumo de alimentos en los diferentes
tiempos de comida (Desayuno, refrigerio de la mafiana, almuerzo, refrigerio de la tarde, merienda). Poblacion:
Se establecid una poblacién finita que corresponde a 30 adultos comprendidos en un rango de edad de 18 a 60
afios. Muestra: No se realiz6 el célculo de la muestra porque es una poblacién finita y se establecié por
conveniencia.

RESULTADOS Y DISCUSION

En el desayuno el 90% de los encuestados respondieron que desayunan en el hogar, las preparaciones mas
consumidas fueron: 20% tostadas, 37% té o infusion.

El 57% consume el refrigerio en la mafana, de ellos el 40% consumié en el hogar y el 17% fuera del hogar,
entre los alimentos mas consumidos fueron las frutas (27%).

El 97% de las personas encuestadas respondio que si almuerzan y las preparaciones mas consumidas fueron:
40% sopa de pollo, 14% arroz con ensalada y pollo, 40% toma jugo de frutas.

El 67% consumen el refrigerio de la tarde, el 50% consumieron en el hogar y el alimento de mayor consumo
fueron las frutas.

En caso de la merienda el 93% consumio en el hogar. Las preparaciones mas consumidas fueron: 20% arroz
con menestra y pollo y 40% tomaron gaseosas. También el 97% de las personas encuestadas respondié que si
merendaba.

CONCLUSIONES

Se realiz6 la comparacion entre el consumo de alimentos y alimentacién saludable en adultos de 18 a 60 afios,
el alimento que mas prevalece es el arroz y el pollo en el almuerzo y la merienda, lo que nos indica que es una
alimentacion mono6tona y sin variedad de alimentos que cubran requerimientos y recomendaciones
nutricionales segln los pardmetros establecidos para la alimentacion saludable como frutas y verduras y
alimentos de origen vegetal como las leguminosas y cereales sobre integrales
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Determinacion de somatotipo en los estudiantes deportistas de la carrera de nutricion
y dietética de la universidad técnica de Babahoyo, noviembre 2022 - abril 2023

Determination of somatotype in student athletes of the nutrition and dietetics program at
the Technical University of Babahoyo, November 2022 - April 2023

“Lcdo. Danny Estrada Rodriguez, Erika Encarnacion Ajila,
Dr. Walter Gonzalez Garcia, Dr. Felipe Huerta Concha
*E-mail: destradar@utb.edu.ec

INTRODUCCION
Se puede comprender al somatotipo como la expresion cuantitativa de las caracteristicas y distribuciones fisicas
de un individuo, de esta manera, un deportista puede ser conferido a cualquiera de 3 somatotipos posibles en
base a la presencia prevalente del tejido adiposo subcutaneo (endomorfo), la masa muscular esquelética
(mesomorfo), y la delgadez (ectomorfo). Las relaciones corporales y estructurales de un atleta o deportista,
dan muestra de sus ventajas y limitaciones en la practica deportiva, ademas, de ser un indicador sobre las
recomendaciones deportivas segln la morfologia de una persona, se puede ejemplificar que un deportista que
presenta una longitud considerable en sus extremidades superiores en relacion a su estatura, expresaria su
disposicion a la practica de deportes como; natacion, basquet, voleibol. Mientras que alguien con una caja
toracica de considerablemente tamafio podria inclinarse por la practica de deportes de resistencia, con la
busqueda de desarrollo muscular, las longitudes de los miembros inferiores son importantes en el salto alto en
atletismo.

En el desarrollo de actividades deportivas existen distintos factores que determinan el rendimiento de un atleta
dentro de los cuales encontramos; ambientales y fisioldgicos. Asi mismo, las caracteristicas corporales y
funcionales de un individuo juegan un rol considerable durante el transcurso de un deporte, ya que a su vez se
comprende como un determinante del potencial de un atleta.

METODOLOGIA

A través del presente trabajo, se realizé las Mediciones de Pliegues en los estudiantes de Segundo y Sexto afio
de la carrera de Nutricion y Dietética de la Universidad Técnica de Babahoyo, en el periodo Diciembre-mayo
2023. El presente trabajo de investigacion fue realizado mediante tipos de investigacion exploratorio y
descriptivo, de caracter cualicuantitativo.

Se han realizado las técnicas de mediciones cineantropomeétricas de los puntos anatomicos, con 21 mediciones,
con el objetivo de analizar y evaluar los datos mediante el uso de articulos cientificos que se encuentren
correlacionados con el respectivo tema de investigacion. El instrumento utilizado para la recoleccién de datos
de la investigacion fue instrumentos antropométricos como la balanza, tallimetro, cinta antropométrica,
segmdmetro, plicometro, antropémetro de huesos, lapiz demogréfico. También se utilizé6 programas como
excel, software proforma perfil restringido ISAK, ficha, etc.

En el presente estudio se ha considerado una poblacién de 60 estudiantes con una muestra de 37 estudiantes
deportistas de la carrera de Nutricidn y Dietética en la Universidad Técnica de Babahoyo a quienes se les ha
realizado una toma de medidas para su analisis.

RESULTADOS Y DISCUSION

1. En la grafica 1 se puede observar que el 100% de la poblacion que consta de 37 estudiantes. Por
consiguiente, ha demostrado que el 54,05% de la poblacion es femenino y consta de 20 mujeres, a
diferencia del 45,95% de la poblacién es masculino y consta con 17 hombres.

2. Enlagrafica2 se puede observar que el 100% de la poblacion consta de 37 estudiantes. Por consiguientes,
ha demostrado que el 32,43% practica crossfit que refiere a 12 estudiantes, el 24,32% practica futbol que
refiere a 9 estudiantes, el 24,32% practica atletismo que refiere a 9 estudiantes, el 10,81% practica
halterofilia que refiere a 4 estudiantes, el 2,70 practica natacion que refiere a 1 estudiante, el 2,70%
practica ciclismo que refiere a 1 estudiante y el 2,70% practica voleibol que refiere a 1 estudiante.

3. Enlagréfica 3 se puede observar que el 45,95% de la poblacion consta de 17 hombres. Por consiguiente,
ha demostrado que el 16,22% consta de 6 estudiantes practican fatbol, el 10,81% que consta de 4
estudiantes practican halterofilia, el 8,11% que consta de 3 estudiantes practican crossfit y atletismo, el
2,70% que consta de un estudiante que practica ciclismo.
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4. En la gréafica 4 se puede observar que el 54,05% de la poblacion consta de 20 mujeres. Por consiguiente,
se ha demostrado que el 24, 32% que consta de 9 mujeres practican crossfit, el 16,22% consta de 16
mujeres que practican atletismo, el 8,11% que consta de 3 mujeres practican el fatbol y el 2,70% que
consta de 1 mujer que practica natacién y voleibol.

5. En la gréfica 5 se observa que el 100% de los estudiantes con una constancia de 37 estudiantes. Por
consiguiente, ha sefialado que el 64,86% refiriendo a 24 estudiantes tienen un IMC normal, el 29,73%
que refiere a 11 estudiantes tienen un IMC alto y el 5,41% que refiere a 2 estudiantes tienen un IMC bajo.

6. En la grafica 6 se puede observar que el 100% de la poblacidn consta de 37 estudiantes. Por lo tanto, ha
demostrado que el 56,76% que consta de 21 estudiantes tienen un ICC bajo, el 35,14% que consta de 13
estudiantes tienen un ICC normal y un 8,11% que consta de 3 estudiantes tienen un ICC alto.

7. Enlagréfica 7se puede observar que el 45,95% consta de 17 hombres. Por lo tanto, se ha demostrado que
el 24,32% que consta de 9 hombres tienen un ICC normal y no tienen riesgo cardiovascular, el 13,52%
que consta de 5 hombres tienen un ICC bajo y tienen un riesgo cardiovascular bajo y el 8,11% que consta
de 3 hombres tienen un ICC alto y tienen riesgo cardiovascular.

8. Enlagréafica 8 se puede observar que el 54,05% consta de 20 mujeres. Por lo tanto, se ha demostrado que
el 43,24% que consta de 16 mujeres tienen un ICC bajo por lo que demuestra que tienen bajo riesgo
cardiovascular y el 10,81% que consta de 4 mujeres tienen un ICC normal y no tienen riesgo
cardiovascular.

9. En la gréfica 9 se observa que, el 100% de la poblacidn que consta de 37 estudiantes deportistas. Por lo
tanto, ha demostrado que el somatotipo mas predominante es el mesomorfo, con un 56,76% que refiere
a 21 estudiantes, a diferencia del 43,24% que es endomorfo que consta de 16 estudiantes.

CONCLUSIONES

Se puede decir que los estudiantes poseen distintos cuerpos y organismo los cuales deben tener distintos
cuidados, ya que conocer el somatotipo los puede ayudar a desarrollar un estilo de vida saludable. Se logré
ubicar los puntos anatémicos de los estudiantes deportistas como lo son peso, estatura, pliegues cutaneos,
circunferencias y didmetros, para lograr identificar la determinacién del somatotipo en la somatocarta. Se logré
determinar el somatotipo predominante en los estudiantes de la carrera de nutricion y dietética, se evidencio
que el mesomorfismo estd mayoritariamente presente, con una representacién del 56,76 % lo cual es
equivalente a 21 estudiantes. Tomando en consideracién que este los deportes predominantes son de gran
impacto y rendimiento muscular; crossfit, futbol, atletis
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Evaluacion del Estado Nutricional y riesgo cardio metabolico por indice cintura/ talla
en escolares de 5 afios 1 mes a 11 afios

Evaluation of Nutritional Status and cardiometabolic risk by waist/height index in schoolchildren

Dr. Walter Gonzalez Garcia, Lcda. Andrea Prado Matamoros. Msc.,
Lcdo. Danny Estrada Rodriguez*, Idely Aroca Mejia
*E-mail: destradar@utb.edu.ec

INTRODUCCION

El sobrepeso y la obesidad infantil es una afeccion de salud grave que afecta a nifios y adolescentes. Es
particularmente problemaética porque el sobrepeso a menudo genera que el nifio comience a padecer problemas
de salud que antes se consideraban problemas de adultos.

No todos los nifios que tienen algunos kilos de mas padecen sobrepeso. Algunos tienen una estructura corporal
maés grande que el promedio. Ademas, los nifios suelen tener diferentes cantidades de grasa corporal en las
diversas etapas del desarrollo. (Clinic, 2022)

El sobrepeso es uno de los problemas que més afecta a los nifios en Ecuador, pero es también uno de los rostros
menos visibles de la malnutricion a pesar de lo preocupante de las cifras oficiales. Segun cifras del Instituto
Nacional de Estadisticas y Censos (INEC), 35 de cada 100 nifios entre cinco y 11 afios de edad sufre de
sobrepeso u obesidad.
Ese dato se aproxima a las cifras del Programa Mundial de Alimentos (PMA) que sefiala 31 de cada 100 nifios
sufre alguno de estos problemas. Las autoridades suelen preocuparse mas de la desnutricion infantil, que es
otro problema importante del desarrollo infantil. En diciembre de 2020 el Gobierno presenté la Estrategia
Nacional Ecuador crece sin desnutricién y pretende eliminar la desnutricion infantil hasta 2030. (Machado,
2020)

METODOLOGIA

Esta investigacion fue, de tipo descriptivo de corte transversal, con enfoque cuantitativo. Ademas, se considera
un estudio de carécter observacional-descriptivo ya que se realiz6 las mediciones de talla, peso y cintura para
relacionarla con el estado nutricional y riesgo cardio-metabdlico.

La técnica es la encuesta validada por expertos la misma que permitié recopilar informacién de manera
eficiente. Y ademés para la determinacion del estado nutricional se utilizé la técnica de la antropometria como:
peso, talla, cintura y edad para los indicadores IMC/E para conocer el estado nutricional a través del valor “Z”
y el ICT para conocer si presentan o no riesgo cardio metabélico. Los instrumentos utilizados fueron: Balanza
digital, Cinta antropométrica metalica Cescorf, Manual de férmulas y tablas para la intervencion nutriolégica,
Tablas OMS de IMC/Edad. Poblaciéon y Muestra. Esta constituida por los estudiantes de 5 afios 1 mes a 11
afios de edad, de las Escuelas Federico Gonzales Suarez y la Unidad Educativa Caracol. En total se evaluaron
a 139 nifios y nifias, de entre ellos 63 nifios y 76 nifias de entre 5 afios 1 mes a 11 afios.

RESULTADOS Y DISCUSION

1. El 22% de los nifios tienen mayor riesgo cardio metab6lico a comparacion de las nifias que tienen un

18%.

EL 17 % de nifios tienen obesidad de acuerdo al calculo IMC/Edad, seguido de las nifias con un 14%

3. EI 10% de los nifios tienen sobrepeso de acuerdo al calculo IMC/Edad y las nifias tienen una diferencia
de 1% menos, siendo asi el 9% en sobrepeso.

4. EIl 10% de nifios tienen peso bajo de acuerdo al célculo Peso/Edad y las nifias con una diferencia de 3%,
dando como resultado el 7% de peso bajo en nifias.

5. El 5% de nifios tienen una talla baja de acuerdo al calculo Talla/Edad y las nifias tienen un 4% como

resultado en talla baja.

El 10% de nifios tienen delgadez de acuerdo al célculo Peso/Talla y las nifias tienen un 3% de delgadez

Hay una igualdad de un 8% en sobrepeso en nifios y nifias, de acuerdo al calculo Peso/Talla

El 3% de delgadez severa se da en nifias, mientras que el 2% se da en nifios en el célculo Peso/Talla

El 71% tiene una insuficiente calidad de desayuno tanto en nifias como en nifios.

n
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10. El 21% de nifios y nifias tienen una mejorable calidad de desayuno y finalmente el 8% de nifios y nifias
tiene una mala calidad de desayuno.

CONCLUSIONES

Se evalud y compard el porcentaje de riesgo cardio- metabdlico de los nifios y nifias de la escuela Federico
Gonzélez Suarez- Montalvo y la Unidad Educativa Caracol- Caracol. Obteniendo los diagndsticos de 63 nifios
y 76 nifias, con respecto al IMC para la edad un porcentaje total en hombres con un IMC normal de 71%,
desnutricion moderada de 2%, sobrepeso de 10%, obesidad de 17% y en nifias con IMC normal de 72%,
desnutricion moderada de 1%, desnutricion severa de 3%, sobrepeso de 9% y obesidad de un 14%.
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