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RESUMEN

El problema estudiado fue el siguiente: ¢Existe relacion entre el nivel de
conocimiento y practica de medidas preventivas sobre Leptospirosis en
pobladores adultos de 18 a 60 afios de ambos sexos del Asentamiento
Humano Amador Bartens de Moronacocha, Iquitos 2022? El objetivo fue
determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y practica de medidas
preventivas sobre Leptospirosis. Estudio cuantitativo con disefio no
experimental, correlacional, la muestra fueron 60 pobladores. La observacion,
la entrevista y la visita domiciliaria fueron las técnicas que emplearon en el
estudio, mientras que los instrumentos fueron el cuestionario de conocimiento
sobre Leptospirosis el cual tuvo una validez 98,5% y confiabilidad 95,9%, y la
lista de verificacion de practicas de medidas preventivas la cual tuvo una
validez 98,0% y confiabilidad 96,5%. El estudio determind en conocimiento
sobre Leptospirosis 66,7% bajo, 20,0% medio y 13,3% alto, en practicas de
medidas preventivas de Leptospirosis 75,0% realizaban malas practicas, y
25,0% buenas practicas, se obtuvo (X2 = 8,578; p =0,014; gl = 2; a = 0,05; y
95% de nivel de confianza). El trabajo concluyé que existe relacion
significativa entre el conocimiento y la practica de medidas preventivas sobre
Leptospirosis en pobladores adultos de 18 a 60 afios de ambos sexos del
Asentamiento Humano Amador Bartens de Moronacocha de la ciudad de

Iquitos, en el afio 2022.

Palabras Claves: Conocimiento y practicas preventivas sobre Leptospirosis.



ABSTRACT

The problem studied was the following: ¢ls there a relationship between the
level of knowledge and practice of preventive measures on Leptospirosis in
adult residents from 18 to 60 years of age of both sexes of the Amador Bartens
de Moronacocha Human Settlement, Iquitos 2022? The objective was to
determine the relationship between the level of knowledge and practice of
preventive measures on Leptospirosis. Quantitative study with non-
experimental, correlational design, the sample was 60 residents. Observation,
interview and home visit were the techniques used in the study, while the
instruments were the Leptospirosis knowledge questionnaire, which had
98.5% validity and 95.9% reliability, and the checklist. of practices of
preventive measures which had a validity of 98.0% and reliability of 96.5%.
The study determined in knowledge about Leptospirosis 66.7% low, 20.0%
medium and 13.3% high, in practices of preventive measures of Leptospirosis
75.0% carried out bad practices, and 25.0% good practices, it was obtained (X
2 =8.578; p = 0.014; gl = 2; a = 0.05; and 95% confidence level). The work
concluded that there is a significant relationship between the knowledge and
practice of preventive measures on Leptospirosis in adult residents from 18 to
60 years of age of both sexes of the Amador Bartens de Moronacocha Human

Settlement in the city of Iquitos, in the year 2022.

Keywords: Knowledge and preventive practices on Leptospirosis.
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INTRODUCCION

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) y la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS)! sostienen que la Leptospirosis es una enfermedad
zoondtica causada por espiroquetas y con una distribucion mundial de

500.000 casos por afo.

La Leptospirosis afecta a humanos y animales, siendo el huésped accidental
el hombre, que adquiere la infeccion directamente por contacto de piel y
mucosas con orina, sangre o tejidos de animales contaminados; e
indirectamente por contacto con suelo himedo y agua contaminada con orina

de animales infectados?.

La Region de América Latina y el Caribe (ALC), donde se sitdan varios de los
paises en desarrollo, presenta un alto indice de presencia de zoonosis, entre
ellas la Leptospirosis con una mortalidad de 18,69%, y una tasa anual de

morbilidad minima de 3,9% y una méaxima de 50,7 por 100,000 habitantes?.

En la Argentina en el 2018 en el estudio sobre leptospirosis en Asentamientos
Marginales Riberefios observaron el aumento de casos durante
precipitaciones, con mayor riesgo en areas inundables. A nivel individual, la
adopcién de practicas riesgosas fue mayor en hombres y en aquellos con

escaso conocimiento sobre la enfermedads.

En el Perq, se diagnostico el primer caso de Leptospirosis en 1917. Luego
mediante pruebas serologicas y de aislamiento determinaron prevalencias
entre 25 a 35% en los departamentos de Lima, Madre de Dios, Loreto, Cusco,
Cajamarca, Ucayali, Piura, Lambayeque, Huanuco, Junin, Ayacucho,

Amazonas, San Martin, Huancavelica, Pasco, La Libertad y Tumbes “.



En Iquitos, el afio 2021, en la Comunidad de Amador Bartens, se registraron
21 casos de Leptospirosis: 11 casos en nifios de 0 a 11 afios, 3 casos en
adolescentes de 12 a 17 afios, 2 casos en jovenes de 18 a 29 afios, 9 casos
en adultos de 30 a 59 afos de edad, y solo 1 caso en adultos de 60 afios y

mas °.

En el Asentamiento Humano Amador Bartens se ha observado que existen
zonas clandestinas de crianza de animales sin ningun control sanitario y no
todas las viviendas cuentan con servicios publicos de agua potable
intradomiciliaria, alcantarillado y una recoleccion adecuada de basuras y

manejo sanitario de excretas.

A pesar de los esfuerzos que viene realizando el personal de la IPRESS 1-4
Jorge Arévalo Melho de Moronacocha, la Leptospirosis continua endémica en
la zona de su jurisdiccién, y donde se observa que la poblacién desconoce
esta enfermedad y no aplican las medidas necesarias para su prevencion y
control de esta enfermedad; de ahi la necesidad de estudiar el conocimiento
y la practica de medidas preventivas sobre Leptospirosis en el Asentamiento

Humano Amador Bartens.

De lo descrito anteriormente, se hace necesario estudiar el siguiente problema
de investigacion: ¢ Existe relacién entre el nivel de conocimiento y practica de
medidas preventivas sobre Leptospirosis en pobladores adultos de 18 a 60
afnos de ambos sexos del Asentamiento Humano Amador Bartens de
Moronacocha Iquitos 2022? EIl objetivo general es: Determinar la relacién
entre el nivel de conocimiento y practica de medidas preventivas sobre
Leptospirosis en pobladores adultos de 18 a 60 afios de ambos sexos del
Asentamiento Humano Amador Bartens de Moronacocha lquitos 2022; siendo
los objetivos especificos los siguientes: 1. Identificar el nivel de conocimiento
sobre Leptospirosis en pobladores adultos de 18 a 60 afios de ambos sexos
del Asentamiento Humano Amador Bartens de Moronacocha lquitos 2022; 2.
Reconocer las practicas de medidas preventivas sobre Leptospirosis en
pobladores adultos de 18 a 60 afios de ambos sexos del Asentamiento

Humano Amador Bartens de Moronacocha Iquitos 2022, y 3. Relacionar el



nivel de conocimiento y la practica de medidas preventivas sobre
Leptospirosis en pobladores adultos de 18 a 60 afios de ambos sexos del

Asentamiento Humano Amador Bartens de Moronacocha lquitos 2022.

Es un estudio cuantitativo, y se empled el disefio no experimental de tipo
correlacional, con 60 personas adultas de 18 a 60 afios de edad del
Asentamiento Humano Amador Bartens de Moronacocha de la ciudad de

Iquitos.

La estructura del presente informe esta distribuida en capitulos: marco tedrico,
hipotesis y variables, metodologia, resultados, discusion, conclusiones,

recomendaciones, fuentes de informacion y anexos.



CAPITULO I; MARCO TEORICO

1.1. Antecedentes

En el afio 2022, se desarroll6 una investigacion de tipo cuantitativa con
un disefio correlacional, con el objetivo de determinar la relacion entre el
conocimiento y las practicas sobre zoonosis en trabajadores de salud y
de sanidad agraria en Tumbes.El estudio incluyé una muestra de 49
trabajadores, cuyos resultados fueron: en el conocimiento sobre
Leptospirosis, que 55,10% tuvieron conocimiento medio, 28,57% bajo,
mientras que solo 16,33% tuvieron conocimiento alto. En practica de
medidas preventivas sobre Leptospirosis, 48,98% tuvieron un nivel bajo
de préacticas preventivas, 36,73% media, mientras que solo 14,29%
fueron altas. Mediante la aplicacion del Rho de Spearman obtuvo
resultados significativos un Rho = 0,375; con p = 0,000 entre el
conocimiento y practicas preventivas sobre Leptospirosis. El trabajo
concluyo que existe relacion entre el conocimiento sobre Leptospirosis y

las practicas de medidas preventivas sobre esta enfermedad®.

En el afio 2021 se realiz6 una investigacion de tipo cuantitativa, con un
disefio correlacional, cuyo objetivo fue determinar la relacion entre el
nivel de conocimiento y la practica de bioseguridad para la prevencion
de enfermedades ocupacionales zoonoéticas en los estudiantes del
internado de medicina veterinaria de Huanuco. El estudio tuvo una
muestra de 36 internos. La investigacion determind que el 52,8% tenia
un nivel de conocimiento malo, el 28,6% bueno, mientras que el 18,2%
tenia un nivel regular. En las practicas de medidas preventivas de
Leptospirosis, el 81,8% tenia buenas practicas, mientras que el 18,2%
tenia malas précticas. Al aplicar el Chi Cuadrado obtuvieron un valor de
p = 0,478, resultado no significativo > 0,05. El trabajo concluyé que no
existe relacion entre conocimientos y practicas de medidas preventivas

sobre la Leptospirosis’



En el 2021 se realiz6 una investigacion de tipo cuantitativa y con un
disefio descriptivo, con el objetivo de determinar los conocimientos,
practicas, percepcion de riesgo y actitudes de los lecheros de una
Colonia en Paraguay. La investigacion abarc6 una muestra de 121
trabajadores. El estudio determind, en el conocimiento sobre la
Leptospirosis que el 53,9% de los trabajadores tenian conocimientos
correctos, mientras que el 47,1% tenian conocimientos incorrectos sobre
esta enfermedad. En las préacticas de medidas preventivas, el 66,9% tuvo
practicas positivas y el 33,1% practicas negativas. El trabajo concluyo
gue existe desconocimiento sobre la Leptospirosis y malas practicas de

medidas preventivas frente a esta enfermedad 8.

En el 2019 se realizé una investigacion de tipo cuantitativa, con un
disefio descriptivo transversal, cuyo objetivo fue determinar la relacién
entre el nivel de conocimientos y practicas de medidas preventivas de
leptospirosis en pobladores de Moronillo en Iquitos, que abarcé una
muestra de 50 usuarios de un Centro de Salud. El estudio determino en
el nivel de conocimiento sobre leptospirosis, que el 54% tenia un nivel
bajo, el 28% un nivel medio y solo el 18% un nivel alto de conocimiento.
En cuanto a las practicas de medidas preventivas de Leptospirosis, el
62% de los usuarios cuenta con agua potable, el 44% tiene casas de
cemento, el 68% utiliza fosa séptica, el 78% deposita la basura en un
recolector municipal y el 64% tiene roedores en su casa. La investigacion
concluyé que el conocimiento sobre Leptospirosis es bajo y respecto a
las practicas de medidas preventivas existen algunas practicas

adecuadas °.

En el 2019 se desarrollé un estudio de tipo cuantitativo con un disefio
descriptivo, cuyo propdsito fue estudiar los conocimientos, actitudes y
practicas de medidas preventivas sobre la Leptospirosis en personas del
sector 1 del Barrio Pancasan, en Nicaragua. Incluyé una muestra de 107
jefes de hogar. El estudio determind que el 79% de los residentes tenian
conocimiento pobre sobre la Leptospirosis, mientras que el 21% tenia

conocimiento bueno. En practicas de medidas preventivas contra la



Leptospirosis, el 80% realizaba practicas de alto riesgo como tener
animales dentro de la casa, y recolectar basura sin proteccion; mientras
que el 20% realizaba practicas de bajo riesgo. El estudio concluy6 que
existe un conocimiento deficiente sobre la leptospirosis y practicas de

medidas preventivas para la Leptospirosis de alto riesgo °.

En el 2019, se desarroll6 un estudio de tipo cuantitativo con un disefio
correlacional y transversal , con el objetivo de evaluar el efecto de una
intervencidon de enfermeria en el conocimiento y la practica de medidas
preventivas de Leptospirosis en pobladores de Iquitos ; incluyd una
muestra de 169 pobladores. La investigacién determiné que 22,5%
presentaron un nivel de conocimiento adecuado sobre Leptospirosis y
77,5% presentaron conocimiento inadecuado. En cuanto a la practica, el
11,8% practicaron buenas medidas preventivas y 88,2% practicaron
malas practicas. En la prueba de hip6tesis obtuvieron X? = 78,2%, con p
= 0,000 (p < 0,05), lo cual indic6 que se acepta la hipotesis de
investigacion. El trabajo concluy6 que existe relacion significativa entre
el nivel de conocimiento y las practicas de medidas preventivas sobre

Leptospirosis 1.

En el 2018, se desarroll6 una investigacion de tipo cuantitativa con
disefio descriptivo transversal, con el objetivo de determinar el nivel de
conocimiento sobre diagnostico y tratamiento de Leptospisosis en una
red de Salud en Chiclayo, e incluyé una muestra de 147 personas. El
estudio determiné que en el conocimiento sobre Leptospirosis 71,0%
tuvieron conocimiento incorrecto respecto a los reservorios (refirieron al
gato y al caballo); 72% no conocian las manifestaciones clinicas y los
examenes de ayuda diagndéstica de Leptospirosis; 50,0% tuvieron un
nivel de conocimiento medio sobre el diagnostico y tratamiento de
Leptospirosis; 36,0% conocian el modo de transmisiéon; 21,0% que lo
llevarian al paciente al hospital mas cercano, y 50,0% no conocian las
medidas de prevencion de la Leptospirosis. El trabajo concluyé que

existe desconocimiento sobre la Leptospirosis *2.



1.2. Bases teodricas

Conocimiento

El conocimiento es la informacion que el individuo posee sobre hechos,
conceptos, ideas, procedimientos e interpretaciones precisas e
interrelacionadas entre si y que puede ser utilizada o no en su vida

cotidiana 13.

Proceso del conocimiento

El proceso de conocer se establece mediante la interrelacion entre un
sujeto que conoce y un objeto conocido. La accion de conocer comienza
por la percepcién de un objeto, el entendimiento de una abstraccion o de
todo el proceso psiquico de aprehensién cognoscitiva relacionada con la

experiencia y la razén 4,

Elementos del conocimiento

» Sujeto cognoscente. Esta constituido por la persona que aprehende
las caracteristicas del objeto a estudiar, a través de sus facultades
sensitivas e intelectuales.

= Objeto. Es un ser tangible o abstracto percibido por un sujeto.

» Funcionamiento cognitivo. Son los actos voluntarios del sujeto para
aprehender el objeto, tomar, capturar, poseer y asimilar.

= Representacion. Es la reproduccion del objeto aprehendido en la

mente del sujeto .
Tipos de conocimientos
1. Conocimiento inductivo. Es un tipo de conocimiento en el que la

relacion entre fendmenos o informacion se realiza a través de un

proceso subconsciente, sin que exista suficiente informacion objetiva



a nivel observable para elaborar dicho conocimiento y sin necesidad
de verificacion directa de su veracidad.

Conocimiento procedimental. Este tipo de conocimiento, a veces
llamado conocimiento tactico, se aplica a la gestion de nuevos
problemas en un entorno personal o profesional en el que ha
adquirido mucha experiencia y habilidad.

Conocimiento empirico. Es el conocimiento que se aprende en el
entorno a través de la experiencia personal. Se basa en la
observacion sin considerar el uso de un método para investigar los
fendmenos.

Conocimiento cientifico. Es el conocimiento que parte de la
observacion de la realidad y se fundamenta en fenémenos
demostrables; se realiza un andlisis critico de la realidad a partir de

la verificacion para sacar conclusiones validas *°.

Evaluacién del conocimiento

La evaluacion es un proceso sistematico de obtenciéon de datos validos

y confiables que permite emitir un juicio de valor del nivel o capacidad

para realizar un trabajo con base en una prueba que pone en manifiesto

los conocimientos, aptitudes y actitudes previamente establecidos 7.

El conocimiento se mide en forma cuantitativa, optandose por niveles

alto, medio y bajo.

Conocimiento alto. Cuando el grado de comprensién es superior u
Optima ante un determinado tema. Se logra cuando la sumatoria de
los puntajes corresponden al 80% a 100% de conocimiento sobre el
tema.

Conocimiento medio. Cuando el grado de comprension es aceptable
0 no del todo correcto sobre un tema determinado. Se logra cuando
la suma de las puntuaciones corresponde al 50% al 70% de los
conocimientos sobre el tema.

Bajo conocimiento. Cuando el grado de comprension es incorrecto

sobre un tema determinado. Se logra cuando la suma de las



puntuaciones corresponde a menos del 50% de los conocimientos

sobre el tema 18,

La determinacion y elaboracion de los medios para evaluar dependeran,
en gran medida, de la intencion de los rasgos a evaluar. Es por ello, que
el conocimiento, también se evalGa en una escala numérica de 0 a 20, o
se puede hacer mediante mediciones cualitativas, optandose como
verdadero o falso y correcto o incorrecto; para ello se puede elaborar test
con preguntas de temas concretos durante un determinado tiempo y
aplicados en un lugar determinado. Los medios para evaluar el
desempefio son las pruebas de ejecucion, los examenes escritos y

orales 17,

Conocimiento sobre Leptospirosis

Definicion de Leptospirosis

“La Leptospirosis es una enfermedad zoondética de potencial epidémico,
principalmente después de lluvias fuertes, causada por una bacteria

llamada Leptospira” L.

Caracteristicas epidemiolégicas

e Agente etioldgico
El agente etiolégico es la Leptospira, un microorganismo aerobio
obligatorio, helicoidal, tiene una o ambas extremidades en forma de
gancho, dotadas de gran motilidad conferida por un axostilo.
Mediante pruebas seroldgicas se determinaron mas de 240

serovares. En el Per( se han identificado mas de 60 serovares %19,

e Reservorios
Los reservorios domésticos mas importantes son los bovinos,
porcinos, equinos, caninos, ovinos y caprinos, asi como una amplia

gama de mamiferos silvestres y roedores sinantropicos (ratas y



ratones); siendo los roedores y marsupiales los principales
reservorios de la enfermedad, los cuales albergan la leptospira en
los rifiones y la eliminan al ambiente, contaminando asi el agua, el

suelo y los alimentos?°.

Distribucion

La distribucion de la Leptospirosis es mundial, con mayor incidencia
en areas tropicales; actualmente su transmisién ocurre con mayor
frecuencia en areas donde hay expansidn poblacional,
especialmente en paises en vias de desarrollo. La gran proporcion
de infeccién subclinica que puede pasar desapercibida y la falta de
métodos diagnosticos en las zonas endémicas, no permite
determinar la real incidencia de esta enfermedad. En el Peru se
encontrd evidencia serolégica del 20 al 30% en regiones de Loreto y
Madre de Dios 2.

Transmision

Hay dos mecanismos de transmision

Directo: por contacto con la orina y tejidos de animales infectados.
Indirecto: por contacto con agua, suelo o fuentes de alimentos
contaminados con leptospira, generalmente provoca brotes
epidémicos. Se considera una enfermedad profesional en aquellos
grupos expuestos como son: agricultores principalmente de
arrozales y cafiaverales; trabajadores de alcantarillado, mataderos;

ganaderos y, veterinarios.

En areas urbanas y rurales, los grupos de poblacién mas expuestos
son aquellos que trabajan o viven en condiciones precarias de
vivienda, sin saneamiento basico, o en contacto con fuentes de agua
0 suelos contaminados con orina de roedores u otros animales
domésticos y silvestres infectados. La transmision de persona a

persona es rara “.
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Periodo de incubacion

“Periodo de incubacion: 5-14 dias, con un rango de 2-30 dias” %2.

Periodo de transmisibilidad

En humanos, las Leptospiras se excretan en la orina desde la
segunda hasta la quinta semana de la enfermedad; mientras que en
los animales las Leptospiras se excretan en la orina durante meses

o afios 4.

Susceptibilidad y resistencia

La susceptibilidad es universal, es decir, todas las personas son
susceptibles de contraer leptospirosis independientemente de su
edad y sexo. La infeccion no confiere inmunidad permanente contra
la Leptospirosis, solo confiere inmunidad a una serovariedad

especifica después de la infeccion 4.

Cadena de infeccion o cadena epidemioldgica de la Leptospirosis

1. Agente infeccioso

El agente etioldgico es la Leptospira 2°.

Reservorio

Designa el lugar donde vive y se reproduce un agente infeccioso, es
decir, donde se mantiene naturalmente y desde donde puede
infectar a huéspedes susceptibles. En el caso de la Leptospirosis,
los reservorios son roedores y marsupiales (ratas y ratones), asi
como animales caprinos, ovinos, caninos, equinos, porcinos y

bovinos 20,

Puerta de salida

Llamada también la ruta de salida se refiere a donde o como el
agente infeccioso sale del cuerpo del huésped infectado y se
transmite a otros huéspedes susceptibles. En el caso de la

Leptospirosis es el aparato urinario %°.
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4. Modo de transmision
Los mecanismos de transmision pueden ser directos o indirectos:
Directo, por contacto con tejidos y orina de animales infectados, e
indirecto, por contacto con agua, alimentos y suelo contaminado con

Leptospira 2.

5. Puerta de entrada
Es la via por la cual el agente infeccioso ingresa al cuerpo del
huésped susceptible y causa la infeccion. En el caso de la
Leptospirosis son la piel y mucosas. La infecciéon del hombre se
produce cuando de manera accidental, al caminar descalzo o al
bafiarse, entra en contacto con el agua de rios, canales, acequias,
estanques o terrenos humedos contaminados por la orina o

directamente por el animal enfermo 1°.

La Leptospirosis suele ser enfermedad profesional asociada al
contacto con los animales o sus productos (por ejemplo, pastores,
cuidadores de establos, veterinarios, carniceros) o de quienes
trabajan en terreno humedo y zonas encharcadas (por ejemplo, los
mineros, trabajadores de campos de arroz, cangrejeros,
trabajadores y limpiadores de alcantarillas y cafios), o personas que

habitan en casas con presencia de roedores como las ratas *°.

6. Huésped susceptible
Es cualquier persona que no tiene inmunidad contra un agente
infeccioso y por lo tanto est4 en riesgo de contraer la enfermedad.
En el caso de la Leptospirosis, todas las personas son susceptibles

de contraer la enfermedad .
Manifestaciones clinicas
La infeccion humana por Leptospira tiene manifestaciones muy variadas,

desde un sindrome febril subclinico hasta cuadros clinicos severos con

alto potencial de muerte. Las manifestaciones son:

12



1. Leptospirosis asintomatica. En esta primera fase del 16 al 40% de
las personas infectadas no presentan manifestaciones clinicas.

2. Leptospirosis sintomatica. Se presenta en dos fases, la inicial que
dura de 4 a 7 dias y una segunda fase que dura de 8 a 30 dias;
ambas fases son comunes con presentacion anictérica e ictérica.

3. Leptospirosis anictérica. El paciente presenta nauseas, vomitos,
cefalea intensa y persistente, mialgias en la regién lumbar y
pantorrillas, escalofrios y dolor abdominal que podia confundirse con
abdomen agudo, malestar general y postracion.

4. Leptospirosis ictérica (Sindrome de Weil). Del 5 al 40% de las
personas infectadas presentan cambios en la funcion hepatica y
renal, hemorragias, colapso vascular y alteraciones severas de la

conciencia 4.

Diagnostico

Las técnicas diagndsticas se presentan en dos grupos: 1. La observacion
del agente al microscopio de contraste de fase en campo oscuro,
inmunofluorescencia directa y reaccion en cadena de la polimerasa
(PCR), y 2. La prueba de micro aglutinacion y ELISA. Para ello se utilizan

muestras de sangre, liquido cefalorraquideo, orina y liquidos dializados®.

Factores de riesgo

La Leptospirosis afecta a nifios y adultos que viven en zonas inundables,
lluviosas, con saneamiento basico deficiente y que estan expuestos al
contacto con orina de roedores, asi como de animales caprinos, ovinos,
caninos, equinos, porcinos y bovinos. Se asocia con ciertas ocupaciones
como limpiadores de desagues, militares, agricultores, cortadores de

cafia de azucar, arroceros, mineros y veterinarios 12,
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Complicaciones

La complicacion mas severa es la enfermedad de Weil caracterizada por
hemorragia interna y fallas del rifidn. Durante la gestacion, la
Leptospirosis puede causar complicaciones fetales, inclusive la muerte

fetal o un aborto espontaneo 2923,

Tratamiento

1. Para la Leptospirosis leve no complicada (tolerancia oral), el
tratamiento de eleccion son los antibiéticos:
a. En mayores de 8 afos:

- Doxiciclina a dosis de 100 mg cada 12 horas durante 7 dias;
no tiene problemas de absorcion si se administra con
alimentos o leche.

- Tetraciclina se puede usar a una dosis de 500 mg cada 6
horas durante el mismo periodo; no debe administrarse con

alimentos ni leche.

b. En nifios menores de 8 afos:
- Amoxicilina (30-50 mg/kg/dias repartidos en tres tomas).
- Ampicilina 50 mg/kg/dias repartidos en cuatro tomas durante
siete dias
- Eritromicina a una dosis de 25-50 mg/kg por dia dividida en 4

dosis durante siete dias.

2. Parala Leptospirosis moderaday grave en pacientes hospitalizados:
- Penicilina G soédica 6-12 millones Ul/dia por via intravenosa
durante 7 a 10 dias.
- Ampicilina 0,5-1g cada 6 horas (Como alternativa).
- Penicilina procaina o ceftriaxona, todas por el mismo periodo

(Como alternativa) 4.
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Niveles de prevencion de la Leptospirosis.

Prevencién primaria

Orientada a evitar contraer enfermedades (educacion para la salud,

vacunacion, eliminacion y control de riesgos ambientales).

a.

Promocion de la salud (crear condiciones y ambiente favorable para

resistir el ataque y aumentar la resistencia a la Leptospirosis).

Acciones:

Educacién sanitaria sobre: Importancia de la Leptospirosis,
definicion,  manifestaciones clinicas, = mecanismos de
transmision, factores de riesgo, diagndstico, tratamiento y
prevencion.

Educacién sanitaria sobre: Medidas de prevencidn
indispensables para evitar su propagacion tales como proteccion
de fuentes de agua, saneamiento de alimentos, disposicion
adecuada de excretas y basura, control de roedores y evitar
bafiarse en aguas estancadas.

Educacion para la salud sobre: Control sanitario en la ganaderia,
limitando la convivencia estrecha con animales domésticos, uso
de ropa y equipo especifico para cada ocupacion laboral
(trabajadores de servicios de alcantarillado o drenaje,
carniceros, etc.) y control médico peridédico (estudios de
laboratorio).

Educacion sanitaria sobre la vacunacion de los animales como
perros (Vacunas Quintuple y Séxtuple contra la Leptospirosis
Tipo B primeradosis a las 12 y 16 semanas con refuerzos
anuales).

Educacion sanitaria sobre fauna nociva.

Coordinar con las autoridades locales y actores sociales
comunitarios acciones de promocion y prevencion de
Leptospirosis.

Participacion comunitaria encaminada a fortalecer las

actividades de promocién, prevencibn y control de la
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Leptospirosis, con énfasis en las zonas endémicas de esta

enfermedad “.

Proteccion especifica (Crear barreras para interceptar estimulos)

Acciones:

Lavarse las manos antes de las comidas y después del contacto
con animales, sus productos, subproductos o sus desechos.
Utilizar agua hervida o clorada para el consumo humano.
Descartar agua o alimentos que provengan de inundaciones.
Almacenamiento correcto de los alimentos en depdsitos que
estén alejados del suelo (80 cm) y de las paredes. Es importante,
ademas, colocar los depdsitos alejados unos de otros.

Realizar un saneamiento adecuado en la preparacion,
manipulacion y conservacion de alimentos.

Acostumbrarse a comer animales cazados en el monte como
sajino, majaz o venados

Mantener los utensilios de cocina protegidos.

Mantener los recipientes con agua tapados.

Uso de equipo de proteccién personal segun ocupacion
(delantales, guantes, botas, etc.).

Recoger los residuos sélidos y darles un destino adecuado,
evitando que sean fuente de alimento para roedores, perros,
cerdos entre otros.

Almacenamiento de los residuos solidos domiciliarios en
recipientes cerrados herméticamente, separando los
putrescibles de los no putrescibles.

Depositar los residuos sélidos en rellenos sanitarios o lugares de
tratamiento de residuos solidos.

Limpieza y desinfeccion de lugares donde se cria ganado y otros
animales caprinos, ovinos, caninos, equinos, porcinos y bovinos
Control de roedores.

Control sanitario en la ganaderia.

Evite bafiarse en agua estancada.
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Evitar que los animales domésticos permanezcan dentro de la
vivienda o en lugares donde se almacenen alimentos.

Limpiar el fondo y las paredes interiores de los tanques de agua
con un cepillo y abundante agua jabonosa, luego enjuagar con
agua clorada (1 It. de agua clorada por 1000 litros de agua) o (1
gota de cloro por 1 litro de agua), y llene el tanque con agua
potable fresca y limpia.

Quitar el lodo que aparece después de las inundaciones usando
botas y guantes.

Proteccion y limpieza de las fuentes de drenaje de agua y
alcantarillado.

Separar a los animales domésticos infectados para evitar la
contaminacion con la orina de estos animales.

Asistencia médico veterinaria en los casos de enfermedad
animal.

Vacunaciéon de perros y gatos con las Vacunas Quintuple y
Séxtuple contra la Leptospirosis Tipo B primera dosis a las 12 y
16 semanas con refuerzos anuales.

Disposicion adecuada de excretas 42023,

Prevenciéon secundaria

a. Diagnostico precoz y tratamiento oportuno (Implica deteccion

temprana, evitar la propagacion y complicaciones por secuelas)

Acciones:

Implementar programas de detecciobn temprana de la
Leptospirosis.

Realizar revisiones rutinarias a los animales domésticos
Revision al sistema de saneamiento de agua, alimentos, basuras
y excretas.

Tratamiento con antibioticos segun la edad y evolucion de la
enfermedad preferentemente Doxiciclina en nifios mayores de 8

afios y Amoxicilina en niflos menores de 8 afos.
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b. Limitacion del dafio (Busca reducir o demorar consecuencias de
enfermedades cronicas)
Acciones:
» Dieta blanda baja en grasas.

= Consumo de frutas especialmente la papaya.

Prevencion terciaria

(Busca reintegrar al individuo al grupo y fortalecer al maximo sus
capacidades)

Rehabilitacion

Acciones:

= Reincorporacion a sus labores.

=  Control médico post alta *.

Practica de medidas preventivas sobre Leptospirosis

Son acciones realizadas por los habitantes, en sus viviendas ubicadas
en el lugar de estudio, respecto a evitar cualquier tipo de proliferacion de
la Leptospirosis °.

Evaluacion de las préacticas

La evaluacion de las practicas permite un andlisis multidimensional,
donde se deben identificar los items para cada uno de los elementos a
evaluar y se puede basar en cada una de las tablas para comprobar,
estimar y obtener un resultado. La principal aportacion de la evaluacién
es el enfoque clasico, o sea ofrecer puntaciones invariantes con respecto
al instrumento empleado y a la muestra con la que se estandariza el test.
El parametro de dificultad se mantiene constante independientemente
del grupo que se elija para su estimacion. Por lo tanto, evaluar es emitir
un juicio de valor. No se trata de ponderar o enjuiciar algo con criterios
subjetivos, de ahi que los resultados de las valoraciones realizadas

deban apoyarse en datos e informacién pertinente; la pertinencia de
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informacion de la préactica, viene dada por su relevancia, es decir, por la

relacion que guarda con las decisiones a las que pretende servir la

evaluacion, para ello se evaluari los resultados o productos, para

evaluar no solo los pretendidos y positivos, sino también los no buscados

y negativos relacionandolos con los objetivos y las necesidades, para

evaluar el mérito y valia en su conjunto .

Modelo de Promocién de la Salud de Nola Pender

La presente investigacion esta basada en la teoria de Nola Pender

llamada “Modelo de Promocion de la Salud” en los siguientes supuestos

teoricos:

Las personas requieren de la ayuda de Enfermeria la cual esta
desarrollada en la practica basada en evidencias.

La teoria del aprendizaje social de Albert Bandura integra el Modelo
de Nola Pender, quien privilegia los procesos cognitivos en el cambio
de conducta y abarca la autoatribucion, autoevaluacion, autoeficacia
y creencias.

Fomenta las conductas de salud, ya que principalmente se debe
conocer cdmo se previene una enfermedad, en este caso la
Leptospirosis.

Permite la comprension de diferentes comportamientos de la
persona en relacion con el cuidado de su salud encaminados a la
adquisicibn de nuevos comportamientos saludables para la
consecucion de su bienestar.

Propone caracteristicas que integran las actitudes, conductas y
motivaciones para generar una salud éptima, tomando en cuenta las
experiencias individuales y colectivas para asi mejorar la toma de

decisiones respecto a la salud 32°,
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Modelo de Promocion de la Salud de Nola Pender

Caracteristicas

Cogniciones y afectos
y Experiencias lati I d Resultado
¥ EXP relativos a la conducta conductual
individuales especifica
— Percepcion
g Demandas
d: t;eneﬁgos (bajo control)
Conducta LR y preferencias
; (alto control) en
revia v ,
relscionada P’ Percepcion competencia en el
™ de barreras = momento
para la accion
Percepcion
] de auto-eficacia [ |
Fasiores | | Afectos relacionados
personajes: de la actividad Compromiso CONDUCTA
ioléai para un plan PROMOTORA
sBiologicos de accion DE LA SALUD

ePsicologicos
eSocioculturales

Influencias
personales

1

N

Influencias
situacionales

El Modelo explica aspectos bien diferenciados en tres momentos:

Al inicio se debe identificar las caracteristicas y experiencias individuales

de las personas para conocer la conducta previa Yy los factores

personales tanto bioldgicos , psicolégicos y /o socioculturales; luego se

identifican el conocimiento y actitudes relativos a la conducta observada

donde deben tenerse en cuenta la percepcion de los beneficios de la

accion a realizar, la percepcion de las barreras para la accién , la

autoeficacia , afectos relacionados a la actividad , y las influencias

personales y situacionales; después se determina el resultado final

mediante el compromiso para un plan de accion, para evaluar las

demandas y preferencias de la conducta promotora de salud 22°
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1.3. Definiciéon de términos basicos

El conocimiento. Es la informacién que el individuo posee sobre hechos,
conceptos, ideas, procedimientos e interpretaciones precisas e
interrelacionadas entre si y que puede ser utilizada o no en su vida

cotidiana 13.

Conocimiento sobre Leptospirosis. Informacion que refiere la persona
producto de sus experiencias, actividades educativas, medios de
comunicacién y redes, en relacion al aspecto tedrico o practico sobre la
Leptospirosis y medidas preventivas que es obtenido a través de la

aplicacién de un cuestionario4.

Leptospirosis asintomatica. En esta primera fase del 16 al 40% de las

personas infectadas no presentan manifestaciones clinicas .

Leptospirosis sintomatica. Se presenta en dos fases, la inicial que dura

de 4 a 7 dias y una segunda fase que dura de 8 a 30 dias .

Leptospirosis anictérica. El paciente presenta nauseas, vomitos, cefalea
intensa y persistente, mialgias en la regién lumbar y pantorrillas,
escalofrios y dolor abdominal que podia confundirse con abdomen

agudo, malestar general y postracion#.

Leptospirosis ictérica (Sindrome de Weil). Se presenta con cambios en
la funcion hepatica y renal, hemorragias, colapso vascular y alteraciones

severas de la conciencia 4.
Medidas preventivas. Permiten evitar la aparicion de una enfermedad,

asi como detenerla o retrasarla, mediante el control de los factores de

riesgo y agentes causales 23,
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Practica. Es el uso continuo, la costumbre, o el estilo de algo; asimismo
lo describen como la aplicacion de una idea o doctrina. Las practicas son
parte de la conducta, el comportamiento que asume la persona, estas
acciones pueden convertirse en factores de riesgo, 0 protectores para la

salud?s.
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CAPITULO II: HIPOTESIS Y VARIABLES

2.1. Formulacién de la hipotesis

Existe relacion significativa entre el conocimiento y la practica de
medidas preventivas de Leptospirosis en pobladores adultos de 18 a 60
afios de ambos sexos del Asentamiento Humano Amador Bartens de

Moronacocha Iquitos 2022.
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2.2. Variables y su operacionalizacion

Variable Definicion Tipo p?f Su Indicador Escglg Eje Categoria Valores d? la Mg(;llo de
relacion medicion categoria verificacion
Informacion Cuestionario
gue refiere la de
persona conocimiento
producto  de Alto De 12a17 | sobre
sus puntos Leptospirosis
experiencias,
actividades
educativas,
medios de
comunicacion,
Conocimiento redes” en :
relacion al . Nivel de . . De6all
sobre L. Independiente o Ordinal Medio
Leptospirosis aspecto te,or!co conocimiento puntos
o] practico
sobre la
Leptospirosis y
medidas
preventivas
que es
obtenido a . De 5 a menos
Bajo

través de la
aplicacién de
un

cuestionario.

puntos
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Variable Definicién Tipo por su Indicador Escala de Categoria Valores de la Medio de
relacion medicion categoria verificaciéon
Practicas de | Conjunto  de Lista de
medidas actividades Buenas 13a24 verificacion de
preventivas medicas practicas puntos practicas de
sobre sanitarias que . Nivel de . medidas
L . Dependiente L Nominal .
Leptospirosis. | realizan las practicas preventivas
personas para Malas Del2a sobre
prevenir la préacticas menos puntos | Leptospirosis.

Leptospirosis.
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CAPITULO IlIl: METODOLOGIA

3.1. Tipoy disefio

Tipo de estudio

El estudio fue cuantitativo, porque la informacion recolectada fue
procesada haciendo uso de la estadistica descriptiva e inferencial,
ademas se conté con un marco teorico que respaldé el estudio de las

variables.

Disefio de investigacion

El disefio fue el no experimental, debido a que no hubo manipulacion de
la variable independiente (conocimiento sobre Leptospirosis);
correlacional, porque permitio determinar la relacion entre conocimiento
sobre Leptospirosis y practica de medidas preventivas sobre
Leptospirosis. Transversal, porque la informacion se recolect6 en un solo

tiempo.

El disefio tuvo el diagrama siguiente:

5
—

O
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3.2.

Simbolos:

n = Muestra.

O1 = Variable independiente (conocimientos sobre
Leptospirosis)

r = Relacion de variables.

O2 = Variable dependiente (Practica de medidas preventivas

sobre Leptospirosis).

Disefio muestral

Poblacién

La poblacion accesible lo conformaron 66 personas adultas de 18 a 60
afios de edad del Asentamiento Humano Amador Bartens de

Moronacocha de la ciudad de Iquitos;

Muestra

La muestra lo conformaron el 90% de la poblacién accesible, es decir se
trabajé con 60 personas adultas de 18 a 60 afios de edad del
Asentamiento Humano Amador Bartens de Moronacocha de la ciudad
de Iquitos, porque el 10% (6 personas conformaron la prueba piloto).
(Informacién proporcionada por la IPRESS 1-4 Jorge Arévalo Melho de

Moronacocha).
Muestreo
El muestreo fue el no probabilistico por conveniencia, para ello se utilizd

el censo actualizado de la IPRESS I-4 Jorge Arévalo Melho de

Moronacocha.
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Criterios de seleccion

a. Criterios de inclusion: Personas adultas de 18 a 60 afios de edad, de
ambos sexos, con cualquier grado de instruccion, inclusive sin
educacion residentes en el Asentamiento Humano Amador Bartens
de Moronacocha, que no hayan sido capacitados en temas de
leptospirosis y que deseaban participar en forma libre y voluntaria en
todo el proceso de la investigacion.

b. Criterios de exclusion: Personas menores de 18 afios de edad y
mayores de 60 afios, de ambos sexos, con cualquier grado de
instruccion, inclusive analfabetos con residencia en otros
Asentamientos Humanos de Moronacocha y que no desearon
participar en forma libre y voluntaria en todo el proceso de la

investigacion.

3.3. Procedimiento de recoleccion de datos

El procedimiento de recoleccion de datos se realiz6 de la siguiente

manera:

1. Se solicito a la Decana de la Facultad de Enfermeria de la
Universidad Nacional de la Amazonia Peruana, el documento de
autorizacion para la ejecucion de la tesis.

2. Asimismo, se solicité la autorizacion del responsable de la IPRESS
I-4, Jorge Arévalo Melho de Moronacocha, para obtener el registro
de las personas adultas de 18 a 60 afios de edad; asi como al
secretario general del Asentamiento Humano Amador Bartens, para
darle a conocer el propésito del estudio.

3. Una vez obtenida la autorizacion del responsable del
establecimiento de salud, se coordind con el responsable de
archivos, para la obtencion del registro de datos de las personas de
18 a 60 afos de edad, y se seleccion¢ a los sujetos de la muestra, a
través de los criterios de inclusion previamente establecidos en el

plan de tesis.
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4. Luego se procedi6 a la captacion de los sujetos de estudio, a través
de la visita domiciliaria; donde se les dio a conocer el propdsito del
estudio, y se aplico el consentimiento informado.

5. Una vez aceptada la participacion voluntaria de los sujetos de
estudio, se aplicaron los 2 instrumentos de recoleccion de datos, a
cada una de las personas, en su respectivo domicilio, a través de la
técnica de la entrevista (Cuestionario de conocimiento sobre
Leptospirosis/duracion 20 minutos) y a través de la técnica de la
observacion (Lista de verificacion de la practica de medidas
preventivas sobre Leptospirosis/duracion 30 minutos).

6. La recoleccion de los datos, se realizd durante 12 dias, desde el
lunes 21 de marzo hasta el sabado 2 de abril, en el horario de 8 a
1:00pm y de 3:00pm a 5:00pm, con el respectivo uniforme de salud
publica.

7. Laresponsable de la recoleccion fue la autora de la tesis.

Una vez recolectada la informacion se procedié al procesamiento,
analisis e interpretacién de los resultados, desde el 10 al 30 de abril
del 2022.

Técnicas de recolecciéon de datos

Las técnicas fueron las siguientes:
Las técnicas que se emplearon en la investigacién fueron las siguientes:
La entrevista. Esta técnica permitié la aplicacién del cuestionario de
conocimiento sobre Leptospirosis.
La observacion. Esta técnica permitid la aplicacion de la Lista de

Verificacion de la practica de medidas preventivas sobre Leptospirosis.
Instrumentos de recoleccion de datos

Los instrumentos fueron dos cuestionarios, elaborados por Ila
investigadora y su aplicacion fue de forma supervisada. 1. El cuestionario

de conocimiento sobre leptospirosis contd con ocho partes y 17

preguntas con cinco alternativas de respuesta (a, b, c, d, e), donde solo
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una de ellas fue verdadera, evaluandose como conocimiento alto (12-17
puntos),medio (8-11 puntos) y bajo (menor de 5 puntos); fue aplicada
mediante las técnicas de la entrevista y visita domiciliaria y tuvo una
duracién de 20 minutos, y 2. La lista de verificacion de practica de
medidas preventivas de Leptospirosis contd con 7 partes y 24
aseveraciones, la cual cont6 con dos alternativas de respuesta Si y No,
evaludndose como buenas practicas 13 a 24 puntos y malas practicas
menor de 12 puntos, donde la investigadora marco segun lo observado;
se aplicdé mediante la técnica de la observacion y la visita domiciliaria, la

cual tuvo una duracién de 30 minutos.

Validez y confiabilidad de los instrumentos

1. Cuestionario de conocimiento sobre Leptospirosis.

» Fue sometido a prueba de validez mediante la técnica del Juicio
de expertos, para lo cual se solicitd la participacion de 8
profesionales: 4 enfermeras, 3 médicos y 1 bibdlogo, con
reconocida trayectoria profesional en el tema de estudio y en
investigacion cientifica.

= La técnica del Juicio de Expertos fue aplicada del 2 al 10 de
marzo del 2022.

» Para determinar la validez del cuestionario se aplicé el
coeficiente de Pearson.

» Lavalidez del cuestionario 98,5%.

2. Lista de verificacion sobre practicas preventivas de Leptospirosis.
» Fue sometida a prueba de validez mediante la técnica del Juicio
de Expertos, para lo cual se solicitd la participacion de 8
profesionales: 4 enfermeras, 3 meédicos y 1 biodlogo con
reconocida trayectoria profesional en el tema de estudio y en
investigacioén cientifica.
= La técnica del Juicio de Expertos fue aplicada del 11 al 15 de

marzo.
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Para determinar la validez de la lista de verificacion se aplicé el
coeficiente de Pearson.

La validez de la lista de verificacion es 98,0%.

Confiabilidad de los instrumentos

1. Cuestionario de conocimiento de medidas preventivas sobre

Leptospirosis:

Fue sometido a prueba piloto, para lo cual se trabajé con el 10%
de la muestra, es decir con 6 personas adultas de 18 a 60 afios
de edad del Asentamiento Humano Amador Bartens de
Moronacocha de la ciudad de Iquitos.

La Prueba Piloto se realizé del 11 al 15 de marzo del 2022,
teniendo en cuenta el respeto de los derechos humanos
mediante la anonimidad y la confidencialidad de los datos
obtenidos, aplicando los criterios de inclusién y todos los
principios éticos propuestos en el Plan de tesis aprobado; su
determinacion fue mediante el coeficiente Alfa de Cronbach
obteniéndose la confiabilidad de 95.9%.

La confiabilidad se realizO6 mediante el uso del paquete
estadistico SPSS Version 25,0.

2. Lista de verificacion de practicas sobre medidas preventivas de

Leptospirosis:

Fue sometido a prueba piloto, para lo cual se trabaj6 con el 10%
de la muestra, es decir con 6 personas adultas de 18 a 60 afios
de edad del Asentamiento Humano Amador Bartens de
Moronacocha de la ciudad de Iquitos.

La Prueba Piloto se realizo del 11 al 15 de marzo del 2022,
teniendo en cuenta el respeto de los derechos humanos
mediante la anonimidad y la confidencialidad de los datos
obtenidos, aplicando los criterios de inclusion y todos los

principios éticos propuestos en el Plan de tesis aprobado; su
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3.4.

3.5.

determinacion fue mediante el coeficiente Alfa de Cronbach
obteniéndose la confiabilidad de 96.5%.

» La confiabilidad se realizd mediante el uso del paquete
estadistico SPSS Version 25,0.

Procesamiento y andlisis de datos

La informacion obtenida durante la recoleccion de datos, fue procesada

mediante el Software SPSS version 25.0 en espafol.

Para el andlisis univariado se emple6 la estadistica descriptiva
frecuencias simples y porcentajes, cuyos resultados se presentaron en

tablas y gréficos.

Para el andlisis inferencial se emple6 el Chi Cuadrado (X?) porque el
interés fue determinar la relacién entre dos variables categoricas y por el
tamano de la muestra, con gl = 2, con un nivel de significancia de a =
0.05. El resultado se presentdé en tablas de doble entrada o

bidimensional.

Aspectos éticos

El plan de tesis fue revisado primero, por el Comité de Etica de la
Facultad de Enfermeria de la UNAP; quien aprobo el plan porque el
estudio tuvo un disefio no experimental y no se aplicaron técnicas y
procedimientos que afectaron la salud fisica y mental de los adultos de
18 a 60 afos de edad.

Para la ejecucion del presente estudio se tuvo en cuenta la aplicacion de
principios éticos: 1. El principio de beneficencia. El estudio consideré al
sujeto de estudio como un sujeto valorado como persona humana y bajo
ninguna circunstancia se hizo dafo fisico ni psicolégico durante la
ejecucion del estudio; 2. El principio de autonomia. En el estudio se

aplicé el consentimiento informado. El participante fue libre de preguntar
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y responder a las preguntas del cuestionario sobre Leptospirosis y al
permitir la observacion de la practica de medidas preventivas sobre
Leptospirosis; 3. El principio de No Maleficencia, los participantes no
sufrieron ningun dafo fisico, emocional, ni moral durante el estudio, y 4.
El principio de justicia. Todos los participantes tuvieron la misma
probabilidad de participar en el estudio, independiente de su condicion
fisica y psicologica, aplicando los criterios de inclusion y exclusion
previamente establecidos en el plan de tesis aprobado.
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CAPITULO IV: RESULTADOS

Tabla 1: Conocimiento sobre Leptospirosis en pobladores adultos del

Asentamiento Humano Amador Bartens de Moronacocha Iquitos 2022.

Conocimiento n %
Alto 8 13,3
Medio 12 20,0
Bajo 40 66,7
Total 60 100,0

Fuente: Elaboracion propia.

La tabla 1, muestra que el nivel de conocimiento sobre Leptospirosis, es de
predominio bajo con un 66,7% seguido del nivel de conocimiento medio con

20,0% y solo 13,3% de conocimiento alto.
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Grafico 1. Respuestas correctas del conocimiento sobre Leptospirosis en
pobladores adultos del Asentamiento Humano Amador Bartens de

Moronacocha Iquitos 2022.

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

¢Acé en lquitos, donde se encuentra el microbio — 88.3%
que produce la Leptospirosis?

¢,Con que tipos de a_mélisis se pu_ede_ saber si una — 86.7%
persona tiene Leptospirosis?

¢Donde puede vivir hasta 180 dias el microbio que — 75.0%
produce la Leptospirosis?

¢ Cuél es el microbio que causa la Leptospirosis? ~ 58.3%

¢,Con que nombre se le conoce a la enfermedad
producida por la rata de cafio y desague?

55.0%

¢ Cudles son las personas que pueden contagiarse
con Leptospirosis?

— 50.0%

it

¢, Cual es el érgano de la persona mas afectado por
la Leptospirosis?

— 41.7%

|

¢Cuales son los medicamentos utilizados en el - 25.0%
tratamiento de la Leptospirosis?

/

¢Cual es el sintoma principal que presenta una 20.0%
persona enferma con Leptospirosis?

¢ En que tipos de trabajos u ocupaciones se
presenta con mas frecuencia la Leptospirosis?

15.0%

¢ Qué condiciones hacen que las personas puedan
contagiarse con Leptospirosis?

13.3%

¢ Qué actividades realizaria en su vivienda para
prevenir la Leptospirosis?

13.3%

ARAA |

¢Qué actividades realizaria en su comunidad para 13.3%
prevenir la Leptospirosis?

¢ Por donde ingresa directamente el microbio de la
Leptospirosis al organismo de la persona?

10.0%

)V

¢Por donde ingresa indirectamente el microbio de 10.0%
la Leptospirosis al organismo de la persona?

y

¢Qué condiciones de la vivienda favorecen la 5.0%
enfermedad de la Leptospirosis?

4

¢Cudl es el antibiético mas utilizado para el 5.0%
tratamiento de la Leptospirosis?

Fuente: Elaboracion propia.
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El grafico 1, muestra las respuestas correctas al evaluar el conocimiento sobre
Leptospirosis, evidenciandose las primeras cinco respuestas correctas con
mayor porcentaje las siguientes: en Iquitos, donde se encuentra el microbio
de la Leptospirosis 88,3%, tipos de andlisis para diagnostico de Leptospirosis
86,7%, lugar donde puede vivir hasta 180 dias el microbio que produce la
Leptospirosis 75,0% microbio que causa la Leptospirosis 58,3%, y nombre con
el que se conoce a la enfermedad producida por la rata de cafios y desagues
55,0%.
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Grafico 2: Respuestas

conocimiento sobre Leptospirosis en pobladores adultos del Asentamiento

incorrectas a los aspectos evaluados en el

Humano Amador Bartens de Moronacocha lquitos 2022.
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Fuente: Elaboracion propia.
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El grafico 2, muestra las respuestas incorrectas al evaluar el conocimiento
sobre Leptospirosis, evidenciandose las primeras cinco respuestas
incorrectas con mayor porcentaje las siguientes: no conocen las condiciones
de la vivienda que favorecen la Leptospirosis 95,0%, desconocen el antibiético
mas utilizado para el tratamiento de Leptospirosis 95,0%, no conocen el lugar
de ingreso directo del microbio de la Leptospirosis al organismo de la persona
90,0%, desconocen el lugar de ingreso indirecto del microbio de la
Leptospirosis al organismo de la persona 90,0%, y finalmente desconocen las

condiciones de la persona para contagiarse con Leptospirosis 86,7%.
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Tabla 2: Practicas de medidas preventivas sobre Leptospirosis en pobladores
adultos del Asentamiento Humano Amador Bartens de Moronacocha lquitos
2022.

Practicas preventivas n %
Buenas précticas 15 25,0
Malas précticas 45 75,0
Total 60 100,0

Fuente: Elaboracién propia

La tabla 2, muestra que las practicas de medidas preventivas sobre
Leptospirosis son de predominio malas con 75,0%, seguido de buenas

practicas con el 25,0%.
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Grafico 3: Buenas practicas de medidas preventivas sobre Leptospirosis en

pobladores adultos del

Moronacocha Iquitos 2022.
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Fuente: Elaboracion propia.
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El grafico 3, muestra las buenas practicas de medidas preventivas sobre la
Leptospirosis, evidenciandose entre las primeras cinco practicas con mayor
porcentaje las siguientes: nifios y adultos se bafian dentro de la vivienda
98,3%, estan acostumbradas a no comer animales cazados en el monte como
sajino, majaz o venado 95,0%, uso de zapatos en nifios y adultos 93,3%, la
vivienda cuenta con agua potable intradomiciliaria 85,0%, las heridas de los

pies son curadas correctamente 80,0%.
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Grafico 4: Malas practicas de medidas preventivas sobre Leptospirosis en
pobladores adultos del Asentamiento Humano Amador Bartens Moronacocha
Iquitos 2022.
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Fuente: Elaboracion propia.
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El grafico 4, muestra las malas practicas de medidas preventivas sobre
Leptospirosis, evidenciandose entre las primeras cinco practicas con mayor
porcentaje las siguientes: no se lavan las manos con abundante agua y jabén
por 20 segundos para consumir alimentos 100,0%, la vivienda no cuenta con
desagie 100,0%, no lavamos alimentos con agua tratada con cloro 100,0%,
la basura esta recolectada en envases sin tapa 100,0%, hay animales dentro
de la vivienda 95,0%, y no se lavan las manos con abundante agua y jabon

por 20 segundos para preparar los alimentos 95,0%.
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Tabla 3: Conocimiento y practicas de medidas preventivas sobre Leptospirosis
en pobladores adultos del Asentamiento Humano Amador Bartens de

Moronacocha Iquitos 2022.

Practicas preventivas

Conocimiento Correctas Incorrectas Total
n % n % n %
Alto 5 8,3 3 5,0 8 13,3
Medio 4 6,7 8 13,3 12 20,0
Bajo 6 10,0 34 56,7 40 66,7
Total 15 25,0 45 75,0 60 100,0

X% = 8,578 gl=2 p=0,014 a = 0,05. Se acepta la hipétesis de investigacion.

La tabla 3, evidencia que del 25,0% de pobladores que registraron practicas
de medidas preventivas sobre Leptospirosis correctas, un 10,0% calificaron
con conocimiento sobre Leptospirosis bajo, 8,3% alto, seguido del 6,7% con
conocimiento medio. Por otro lado, evidencia que del 75,0% de pobladores
que registraron practicas de medidas preventivas sobre Leptospirosis
incorrectas, un 56,7% calificaron con conocimiento sobre Leptospirosis bajo,

13,3% conocimiento medio, seguido de 5,0% con conocimiento alto.

Para contrastar hipotesis planteada y determinar la relacion estadistica entre
el nivel de conocimiento sobre leptospirosis y practicas de medidas
preventivas sobre Leptospirosis, se aplico la prueba Chi Cuadrado,
obteniéndose el valor X? = 8,578; parauna p =0,015; gl=2;y a =0,05; y 95%
de nivel de confianza, indicando que existe relacién estadistica significativa
entre las variables estudiadas; en consecuencia se acepta la siguiente
hipotesis de investigacion: Existe relacion estadistica significativa entre
conocimiento y practica de medidas preventivas sobre Leptospirosis en
pobladores adultos de 18 a 60 afios de ambos sexos del Asentamiento

Humano Amador Bartens de Moronacocha Iquitos 2022.
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CAPITULO V: DISCUSION

La Leptospirosis es endémica principalmente en Paises con climas humedos
subtropicales y tropicales, con potencial epidérmico, principalmente después

de lluvias fuertes o inundaciones 2.

El objetivo del estudio fue determinar la relacion entre el nivel de conocimiento
y practica de medidas preventivas sobre Leptospirosis en pobladores adultos
de 18 a 60 afios de edad, de ambos sexos del Asentamiento Humano Amador

Bartens de Moronacocha Iquitos durante el afio 2022.

En cuanto al conocimiento sobre Leptospirosis, el estudio determiné que el
66,7% tiene conocimiento bajo, el 20% conocimiento medio y el 13,3%
conocimiento alto. Resultados similares encontré Garcia ® durante el afio
2022, quien en el estudio realizado sobre las zoonosis determiné que el
55,10% tenia conocimiento medio sobre la Leptospirosis. Asimismo, este
resultado es similar a lo reportado por Robles de la Vega 7 en el 2021, quien
encontré que el 52.8% tenia conocimiento regular sobre Leptospirosis. Este
hallazgo también es compatible con lo reportado por Velasquez ° en el 2019,
al encontrar que el 54,0% presenta un nivel bajo de conocimiento sobre
Leptospirosis. Asimismo, es similar a lo reportado por Mungrio 1° en el 2019,
quien reportd que el 79,0% de los habitantes tenian conocimiento deficiente
sobre Leptospirosis. También guarda similitud con Tenazoa ! con el estudio
realizado el afio 2021, cuando determind que el 77,5% presentaba
conocimientos inadecuados sobre Leptospirosis. También es similar a lo
reportado por Diaz 2 en el estudio realizado en el 2018, donde identificé que
el 71,0% de los pobladores tenian conocimientos incorrectos sobre esta

enfermedad.

Pero este resultado no es compatible con Nufiez et al 8, quienes encontraron
que 52,9% de los trabajadores tuvieron conocimientos correctos, sobre

Leptospirosis.

45



De acuerdo a los resultados, al establecer las similitudes y discrepancias con
investigaciones anteriores, se puede inferir que adn existen deficiencias en
cuanto al conocimiento sobre Leptospirosis en adultos de 18 a 60 afios de
ambos sexos del Asentamiento Humano Amador Bartens de Moronacocha en

la ciudad de Iquitos durante el afio 2022.

El bajo nivel alcanzado en el conocimiento sobre la Leptospirosis (66,7%)
demuestra que la informacion que brinda el sector salud, en los medios
convencionales como radio, television y redes sociales, es insuficiente, que
no han permitido que la poblacién capte la informacion, especialmente
aguellos contenidos evaluados como incorrectos, tales como: condiciones de
vivienda que favorecen la transmision de la Leptospirosis, el antibiotico mas
utilizado para el tratamiento de la Leptospirosis, ingreso directo e indirecto de
la Leptospira al cuerpo humano, y condiciones de la persona a infectarse con

Leptospirosis.

De lo cual surge la necesidad de que el personal de salud, principalmente
Enfermeria, realice campafias de informacion sobre la Leptospirosis;
reforzando todos aquellos contenidos incorrectos encontrados en el estudio,
mediante la aplicacion de técnicas educativas participativas como las

sesiones educativas.

En cuanto a las practicas de medidas preventivas sobre la Leptospirosis, el
estudio determin6 que el 75,0% realiza malas préacticas, y el 25,0% buenas
practicas. Este hallazgo es similar a la investigacion del 2022 de Garcia ©
quien identifico que el 48,98% tenia un bajo nivel de préacticas preventivas.
Asimismo, con el estudio del 2019 de Mungrio 1°, quien identificé que el 80%
realizaba practicas de alto riesgo. También hay suficiente evidencia para
establecer similitud con el estudio del 2021 de Tenazoa !, pues determiné

gue el 88,2% tenia malas practicas.
El resultado no es similar a la investigacion del 2021, de Robles de la Vega’

quien encontré resultados opuestos, determinando que el 81,8% tenia buenas

practicas de medidas preventivas sobre la Leptospirosis; Tampoco es
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compatible con el estudio del 2021, de Nufez et al ® cuando encontraron que
el 66,9% tenia practicas positivas. Asimismo, no es compatible con lo
informado en el 2019 por Velasquez ° quien identific6 que el 62% de los
usuarios cuenta con agua potable, y el 44% cuenta con viviendas salubres.

De acuerdo a los hallazgos se sostiene que la poblacion del Asentamiento
Humano Amador Bartens de Moronacocha de la ciudad de Iquitos, presenta
un aspecto vulnerable en el cuidado de su salud, por no estar realizando
buenas préacticas de medidas preventivas contra la Leptospirosis, 0 no estan

tomando las precauciones necesarias para prevenir esta enfermedad.

Por otro lado, cabe sefalar que las malas practicas de las medidas
preventivas contra la Leptospirosis estarian directamente relacionadas con el
dificil acceso al agua para realizar sus actividades diarias (no cuentan con
agua potable, la falta de drenaje y alcantarillado), y con el hecho de que el
Asentamiento Humano Amador Bartens esta ubicado en una zona de

inundacion.

Es responsabilidad del equipo de salud planificar actividades preventivas
promocionales con equipos multidisciplinarios y multisectoriales de médicos,
enfermeras, ingenieros sanitarios y profesionales de la salud publica en
general, dirigidas a la poblacién, enfatizando los aspectos observados de las
medidas preventivas de mala praxis sobre la Leptospirosis tales como: lavado
de manos con abundante agua y jabon durante 20 segundos, desagues,
lavado de alimentos con cloro, recoleccién adecuada de basura y peligro de

animales dentro de la casa.

El estudio determind que existe relacion estadistica significativa entre el
conocimiento y practica de medidas preventivas sobre Leptospirosis en
pobladores adultos de 18 a 60 afios de ambos sexos del Asentamiento
Humano Amador Bartens de Moronacocha de la ciudad de Iquitos durante el
afio 2022, al haberse obtenido significancia estadistica (X?= 8,578; para una
p=0,014; gl = 2; y a =0,05; y 95% de nivel de confianza). Este resultado

sugiere una importante relacién entre ambas variables de estudio, y guarda
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similitud con la investigacion del 2022 de Garcia® quien identificé resultados
significativos un Rho = 0,375, con p = 0,000 entre el conocimiento y practicas
preventivas sobre Leptospirosis. De la misma forma, en la investigacion del
2021 de Tenazoa ! quien determin6 mediante la aplicacion X2 = 78,2, con p
= 0,000 (p < 0,05), que existe relacion significativa entre el nivel de

conocimiento y las practicas de medidas preventivas sobre Leptospirosis.

Pero existe un estudio con resultados muy diferentes, del 2021 de Robles de
la Vega ’ quien al aplicar el Chi Cuadrado obtuvo p valor = 0,478 resultado
no significativo > 0,05, donde concluyé que no existe relacion entre el

conocimiento y las practicas de medidas preventivas sobre la Leptospirosis.

Este estudio presenta evidencia suficiente del conocimiento de una de las
enfermedades zoondticas (Leptospirosis) en pobladores de un Asentamiento
Humano con caracteristicas ambientales y sociales de vulnerabilidad a la
Leptospirosis, permitiendo que con base en dicho conocimiento se desarrollen
estrategias de educativas que fortalezcan las practicas de medidas
preventivas para la prevencion y control de esta enfermedad; a través de
técnicas educativas participativas, teniendo en cuenta sus conocimientos y

practicas actuales, sus creencias y costumbres.
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CAPITULO VI: CONCLUSIONES

Respondiendo a los objetivos de la investigacion se llegé a las siguientes

conclusiones:

1. En el conocimiento sobre Leptospirosis, 66,7% tuvieron conocimiento
bajo, 20,0% conocimiento medio, y 13,3% conocimiento alto. Las primeras
cinco respuestas correctas con mayor porcentaje fueron las siguientes:
lugar donde se encuentra el microbio de la Leptospirosis, tipos de analisis
para su diagndstico , lugar donde puede vivir hasta 180 dias la Leptospira
y nombre con el que se conoce a la enfermedad producida por la rata de
cafos y desagies; mientras que las primeras cinco respuestas incorrectas
con mayor porcentaje fueron las siguientes: no conocen las condiciones
de la vivienda que favorecen la Leptospirosis, desconocen el antibiético
mas utilizado para el tratamiento , no conocen el lugar de ingreso directo
e indirecto de la Leptospira al organismo humano, y finalmente
desconocen las condiciones de la persona para contagiarse con

Leptospirosis.

2. En las préacticas de medidas preventivas sobre Leptospirosis, 75,0%
fueron malas practicas, y 25,0% buenas practicas. Las cinco buenas
practicas con mayor porcentaje fueron las siguientes: nifios y adultos se
bafian dentro de la vivienda, acostumbran a no comer animales cazados
en el monte como sajino, majaz o venado, uso de zapatos en nifios y
adultos, la vivienda cuenta con agua potable intradomiciliaria, las heridas
de los pies son curadas correctamente; mientras que las cinco malas
practicas con mayor porcentaje fueron las siguientes: no se lavan las
manos con abundante agua y jabon por 20 segundos para consumir
alimentos, la vivienda no cuenta con desagte, no lavan los alimentos con
agua tratada con cloro, la basura esta recolectada en envases sin tapa,
hay animales dentro de la vivienda, y no se lavan las manos con

abundante agua y jabon por 20 segundos para preparar los alimentos.
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3. Existe relacion estadistica significativa entre el conocimiento y practica de
medidas preventivas sobre Leptospirosis en pobladores adultos de 18 a
60 afios de ambos sexos del Asentamiento Humano Amador Bartens de
Moronacocha lquitos 2022 (X? = 8,578; parauna p =0,014; gl =2;ya =
0,05; y 95% de nivel de confianza).
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CAPITULO VII: RECOMENDACIONES

1. A los profesionales de la Direccibn Regional de Salud y Educacion,
realizar la planificacion, organizacion y ejecucion de actividades
preventivo promocionales dirigidas a la poblacion en general, tales como
talleres de sensibilizacion sobre la Leptospirosis, poniendo énfasis en los
resultados de la investigacion.

2. A las autoridades del Gobierno Regional y Municipal:
» Realizar el sistema de agua potable, desagie y alcantarillado en el
Asentamiento Amador Bartens.
= Evitar dejar obras inconclusas, porque son focos infecciosos para la
proliferacion de reservorios de la Leptospirosis.
= Promover campafias de desratizacion en la ciudad.

= Realizar un saneamiento adecuado de basuras.

3. Al personal docente y estudiantes de Facultades de Enfermeria de la
ciudad de Iquitos, brindar orientacion sobre Leptospirosis y medidas
preventivas a pobladores adultos de 18 a 60 aflos de ambos sexos del
Asentamiento Humano Amador Bartens de Moronacocha de la ciudad de
Iquitos, por tener conocimientos deficientes sobre esta enfermedad y

sobre las medidas preventivas y de control.

4. A los pobladores del Asentamiento Humano Amador Bartens de

Moronacocha de la ciudad de Iquitos:

» Realizar el lavado de manos al momento de preparar y consumir los
alimentos.

= Gestionar ante las autoridades del Gobierno Regional la creacion del
sistema de agua potable para su comunidad.

» Realizar un adecuado saneamiento de la basura intradomiciliaria:
adecuada recoleccion, almacenamiento, transporte y eliminacién de

la basura.
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» Realizar un adecuado saneamiento del agua: uso de recipientes con
agua limpia y con tapa, y ubicarlos fuera del alcance de animales.

» Realizar un adecuado saneamiento de los alimentos: enfatizando en
el lavado de manos con abundante agua y jabén al momento de
preparar los alimentos, consumir los alimentos.

» Realizar un adecuado saneamiento de las excretas.

= Asistir a cursos, talleres y/o feria de salud, para informarse sobre la
leptospirosis y las medidas preventivas sobre esta enfermedad,
preferentemente aquellos que trabajan en camales, avicolas, limpieza

publica y en limpieza de desagues y alcantarillados.

5. A la comunidad cientifica realizar otras investigaciones con nuevos

enfoques que permitan profundizar el estudio de estas variables.
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ANEXOS



ANEXO N° 1

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Poblacion de

Titulo de la Pregunta de Objetivos de la L Tipo y disefio . Instrumentos de
investigaciéon | investigacion investigacion Hipotesis de estudio estud|o. y recoleccion
procesamiento

Conocimiento | ¢Existe General: Hipétesis Tipo de | Poblacién: Cuestionario de
y practicas de | relacion entre | Determinar la relacion | Existe relaciéon | investigacion: 66 personas de | conocimiento
medidas conocimiento y | entre el conocimiento y | significativa entre| = Cuantitativo | 18 a 60 afios de | sobre
preventivas la practica de | la practica de medidas | conocimiento y edad de ambos | Leptospirosis
sobre medidas preventivas sobre | practica de medidas| Disefo de | sexos del
Leptospirosis | preventivas Leptospirosis en | preventivas sobre | investigacion: Asentamiento Lista de
en pobladores | sobre pobladores adultos de | Leptospirosis en| = No Humano Amador | verificacion de
adultos del | Leptospirosis 18 a 60 afios de ambos | pobladores  adultos experimental. | Bartens de | medidas
Asentamiento | en pobladores | sexos del Asentamiento | de 18 a 60 afios de| = Correlacional | Moronacocha, en | preventivas sobre
Humano adultos de 18 a | Humano Amador | ambos sexos del la ciudad de | Leptospirosis.
Amador 60 aflos de | Bartens de | Asentamiento Iquitos.
Bartens de | ambos sexos | Moronacocha  lquitos | Humano Amador Paoblacion
Moronacocha | del 2022. Bartens de accesible:
Iquitos 2022 Asentamiento Moronacocha Iquitos 60 personas de

Humano 2022 18 a 60 afos de

Amador edad de ambos

Bartens de sexos del

Moronacocha Asentamiento

Iquitos 20227

Humano Amador
Bartens de
Moronacocha, en




la ciudad de
Iquitos.

Procesamiento:

= Se emple6 el
Software SPSS
versién 25.0 en
espafiol.

Especificos:

1. Identificar el nivel de
conocimiento sobre
Leptospirosis en
pobladores  adultos
de 18 a 60 afos de
ambos sexos del
Asentamiento
Humano Amador
Bartens de
Moronacocha Iquitos
2022.

2. Reconocer las
practicas de medidas
preventivas de
Leptospirosis en

pobladores adultos
de 18 a 60 afios de
ambos sexos del
Asentamiento




Humano Amador
Bartens de
Moronacocha Iquitos
2022.

. Relacionar el
conocimiento y la
practica de medidas
preventivas de
Leptospirosis en
pobladores adultos
de 18 a 60 afios de
ambos sexos del
Asentamiento
Humano Amador
Bartens de
Moronacocha Iquitos
2022.




ANEXO N° 2
CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO SOBRE LEPTOSPIROSIS

CODIGON®. ...

PRESENTACION

Buenos dias Sr. Sra Soy la bachiller Raquel Amparo Arévalo Huaman,
egresada de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Nacional de la
Amazonia Peruana, actualmente me encuentro realizando una
investigacion titulada: Conocimiento y practica de medidas preventivas
sobre Leptospirosis en pobladores adultos del Asentamiento Humano

Amador Bartens de Moronacocha Iquitos 2022.

Por tal motivo le invitamos a participar del mismo. La informacion que
brinde serd anénima y confidencial, por lo que se le pide responder el
cuestionario con toda honestidad y sinceridad; si usted tiene alguna
inquietud o duda podra pedir la aclaraciéon respectiva, se le agradece por
la informacion que brinde. El cuestionario tendra una duracién de 25

minutos. Muchas gracias.

DATOS GENERALES
Q) DIrECCION. ...
b) Sexo: Masculino: () Femenino: ()

DATOS DE LA INVESTIGADORA




IV. INSTRUCCIONES
El cuestionario de conocimiento contiene 17 preguntas con 5 alternativas
de respuesta, donde solo una de ellas es verdadera, usted debe

responder a las preguntas segun considere por conveniente.

V. CONTENIDO

N° Preguntas Cadigo

1. | ¢Con gue nhombre se le conoce a la enfermedad producida por

la rata de cafios y desaguies?

a. Lepra a=1
b. Leptospirosis b=2
c. Lumbalgia c=3
d. Lordosis d=4
e. No sabe e=5

2. | ¢Cual es el microbio que causa la Leptospiroris?

a. Virus llamado Leprae

. Parasito llamado Lumbricoide
. Bacteria llamada Leptospira

T QO O T
1
g b~ WO N BB

b
c
d. Ninguno es correcto
e

. No sabe

3. | ¢Enqué tipos de trabajos u ocupaciones se presenta con mas

frecuencia la Leptospirosis?

a. Veterinarios, carniceros, mineros y agricultores,

. Arroceros, militares, limpiadores de alcantarillados y cafios

. Cangrejeros, pastores, cuidadores de establos y camales.

T o o T 9
1
o A WO N BB

b
c
d. Todas son correctas
e

. No sabe

4. | ¢Aca en Iquitos, donde se encuentra el microbio que produce

la Leptospirosis?

a. Enlaorina de las gallinas

b. En la orina de los conejos

. Enla orina de la rata

T QO O T
1
g b~ WO N -

c
d. Enla orina de los murciélagos
e

. No sabe




¢,Donde puede vivir hasta 180 dias el microbio que produce la
Leptospirosis?

a. En el agua de lluvia

b. En aguas estancadas

c. En agua del rio

d. En agua potable

e. No sabe

O O O T 9
1
gaa b~ W N B

¢Por donde ingresa directamente el microbio de la
Leptospirosis al organismo de la persona?

a. Porla sangrey la piel

b. Por la saliva y rasgufios

c. Por la sudoracion y saliva

d. Por la piel sanay con heridas

e

. No sabe

T O O T
1
g A WO N B

¢Por donde ingresa indirectamente el microbio de la
Leptospirosis al organismo de la persona?

a. Alimentos contaminados con orina infectada

b. Agua contaminada con orina infectada

c. Suelo contaminado con orina infectada

d. a, by cson correctas
e

. No sabe

O o O T Q©
1
g A W N B

¢ Qué condiciones hacen que las personas puedan

contagiarse con Leptospirosis?

a. Consumir agua sin tratar, almacenar agua en envases sin | a=1
tapa

b. Andar sin zapatos b=2

c. Criar perros, gatos, cerdos en la vivienda c=3

d. Deficiente manejo sanitario de alimentos, basuras y| d=4
excretas

e. Todas las anteriores son correctas e=5

¢, Qué condiciones de la vivienda favorecen la enfermedad de

la Leptospirosis?

a. Piso de tierra 'y paredes con agujeros a=1

b. Hacinamiento y presencia de animales b=2

c. Ubicacion en zonas inundables c=3

d. Espacio abierto entre el techo y la pared d=4




e. Todas son correctas

10. | ¢Cudles son las personas que pueden contagiarse con
Leptospirosis?
a. Los nifos a=1
b. Los jovenes b=2
c. Los adultos c=3
d. Los ancianos d=4
e. Todas las anteriores e=5
11. | ¢Cuél es el sintoma principal que presenta una persona
enferma con Leptospirosis?
a. Fiebre alta que dura de 4 a 7 dias a=1
b. Fiebre alta que dura de 7 a 14 dias b=2
c. Fiebre alta que dura de 14 a 28 dias c=3
d. Fiebre alta que dura 8 a 30 dias d=4
e. No sabe e=5
12. | ¢Con que tipos de analisis se puede saber si una persona
tiene Leptospirosis?
a. Sangrey Orina a=1
b. Piely orina b=2
c. Hecesy orina c=3
d. Piel y sangre d=4
e. No sabe e=5
13. | ¢Cudles son los medicamentos utilizados en el tratamiento de
la Leptospirosis?
a. Antinflamatorios a=1
b. Analgésicos b=2
c. Antipiréticos c=3
d. Antibiéticos d=4
e. No sabe e=5
14. | ¢Cuél es el antibiético méas utilizado para el tratamiento de la

Leptospirosis?

a. La Clorfenamina en adultos

b. La Doxicilina en nifios mayores de 8 afios
c. La Amoxicilina en nifios menores de 8 afos
d. El Paracetamol en adultos
e

. b Yy C son correctas

T QO O T
1
g bMA WO N B




VI.

15. | ¢Cudl es el 6rgano de la persona mas afectado por la
Leptospirosis?
a. Elcorazon a=1
b. El pulmén b=2
c. Elojo c=3
d. Elrifién d=4
e. No sabe e=5

16. | ¢Qué actividades realizaria en su vivienda para prevenir la
Leptospirosis?
a. Lavado de manos al preparar y consumir alimentos =
b. Eliminar los roedores colocando raticida o veneno y/o| b=2

trampas

c. Eliminacion adecuada de basuras y excretas c=3
d. Usar zapatos d=4
e. Todas son correctas e=5

17. | ¢Qué actividades realizaria en su comunidad para prevenir la
Leptospirosis?
a. Limpieza de desagies a=1
b. Recoleccion adecuada de la basura b=2
c. Cortar la maleza c=3
d. Control sanitario y vacunacién de animales d=4
e. Todas las anteriores e=5

EVALUACION
Nivel de conocimiento Puntaje

Alto 12 - 17 puntos

Medio 6 - 11 puntos

Bajo 1 - 5 puntos

Respuestas correctas:
1b 2c 3d 4c 5b 6d 7d 8e 9e 10e
11d | 12a | 13d | 14e | 15d | 16e | 17e




VII. VALIDEZ Y CONFIABILIDAD

Validez 98,5%

Confiabilidad 95,9%

VIll. OBSERVACIONES

IX. AGRADECIMIENTO:

Gracias



ANEXO N° 3
LISTA DE VERIFICACION DE PRACTICA DE MEDIDAS PREVENTIVAS
SOBRE LEPTOSPIROSIS

CODIGO N®.....coiiiiienns

PRESENTACION
Sr. Sra Soy la Bach. Raquel Amparo Arévalo Huaman egresada de la
Facultad de Enfermeria de la Universidad Nacional de la Amazonia
Peruana. Me encuentro ejecutando una investigacion titulada:
Conocimiento y practica de medidas preventivas sobre Leptospirosis en
personas adultas del Asentamiento Humano Amador Bartens de
Moronacocha Iquitos 2022, por tal motivo le solicito realizar una visita
domiciliaria en su vivienda, para recolectar informacion para el estudio. La

visita tendra una duracion aproximada de 45 minutos. Muchas gracias.

DATOS GENERALES

b. Sexo: Masculino: () Femenino: ()

I. DATOS DEL LA INVESTIGADORA




IV. PRACTICA DE MEDIDAS PREVENTIVAS SOBRE LEPTOSPIROSIS

Medidas preventivas sobre Leptospirosis

SI

NO

Consume agua tratada

La vivienda esta limpia

Las paredes de la vivienda estan integras sin agujeros

Los niflos o adultos usan calzados o zapatos

La vivienda esta ubicada en zona firme no inundable

o g k) w N

Hay ausencia de animales domésticos dentro de la

vivienda

~

El piso de la vivienda es de concreto

El piso de la vivienda es de tierra seca

El techo de la vivienda esta intacto

10.

Los nifios y adultos se bafian dentro de la vivienda

11.

La huerta esta limpia y libre de charcos o cochas

12.

Se lavan las manos con abundante agua y jabon minimo

por 20 segundos para preparar los alimentos

13.

Se lavan las manos con abundante agua y jabén minimo

por 20 segundos para consumir los alimentos

14.

Acostumbra a no comer animales cazados en el monte

como sajino, majaz o venados.

15.

No hay presencia de ratas en la vivienda

16.

Los utensilios de cocina se encuentran protegidos

17.

Cura las heridas de sus pies

18.

La vivienda cuenta con agua potable intradomiciliario

19.

La vivienda cuenta con desagle

20.

El agua esta almacenada en envases con tapa

21.

Lava los alimentos con agua tratada con cloro

22.

La basura esta recolectada en envases con tapa

23.

La basura es eliminada correctamente

24.

El bafio o letrina se encuentra limpio y libre de animales




V. EVALUACION

Practicas de medidas preventivas _
o Puntaje
sobre Leptospirosis
Buenas practicas 13 - 24 puntos
Malas practicas Menor de 12 puntos

VI. VALIDEZ Y CONFIABILIDAD

Validez 98,05%

Confiabilidad 96,5%

VIl. OBSERVACIONES

VIIl. AGRADECIMIENTO

Muchas gracias



ANEXO N° 4
CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN LA
INVESTIGACION

Titulo:
Conocimiento y practicas de medidas preventivas sobre Leptospirosis en

pobladores adultos del Asentamiento Humano Amador Bartens de

Moronacocha Iquitos 2022

Presentacion

Sr, Sra. Usted estd invitado a participar en una investigacion sobre
conocimiento y practicas de medidas preventivas sobre Leptospirosis en
pobladores adultos del Asentamiento Humano Amador Bartens de
Moronacocha Iquitos 2022, la cual esta siendo realizada por la Bach.Enf.
Raquel Amparo Arévalo Huaman, egresada de la Facultad de Enfermeria
de la Universidad Nacional de la Amazonia Peruana de la ciudad de

Iquitos.

Propésito

El préposito del estudio es conocer la relacion entre el conocimiento y
practicas de medidas preventivas sobre Leptospirosis en pobladores
adultos del Asentamiento Humano Amador Bartens de Moronacocha
Iquitos 2022

Participacion

Ha sido seleccionado(a) para participar en esta investigacion porque
reune ciertas caracteristicas importantes (criterios de inclusién): Personas
adultas de 18 a 60 afos de edad, de ambos sexos, con cualquier grado
de instruccion, inclusive sin educacion, residentes en el Asentamiento
Humano Amador Bartens de Moronacocha, que no hayan sido
capacitados en temas de Leptospirosis y que desean participar en forma

libre y voluntaria en todo el proceso de la investigacion.



IV. Procedimiento

VI.

Usted sera intervenida en su domicilio mediante una visita domiciliaria
donde se le dara a conocer el propdsito del estudio, y se aplicara el
consentimiento informado; debe responder a 2 instrumentos de
recoleccion de datos, a través de la técnica de la entrevista (Cuestionario
de conocimiento sobre Leptospirosis/duracion 20 minutos) y a través de
la técnica de la observacion (Lista de verificacion de la practica de
medidas preventivas sobre Leptospirosis/duracion 30 minutos).La
recoleccion de los datos, se realizara durante 12 dias, desde el lunes 21
de marzo hasta el sdbado 2 de abril, en el horario de 8 a 1:00pm y de
3:00pm a 5:00pm, con el uniforme de salud publica; la recoleccion de
datos estard bajo la responsabilidad de la Bach.Enf. Raquel Amparo

Arévalo Huaman.

Riesgos /Incomodidades.

Durante su participacion en el estudio, usted no serd afectada en salud
fisica, mental, emocional ni tampoco sentira incomodidades, ya que los
instrumentos de recoleccién de datos no incluyen procedimientos dafiinos
para su salud. Porque el cuestionario y la lista de verificacion son validos
y confiables, su aplicacion serd anénima, y la informacion con los datos
obtenidos durante la recoleccién de datos, solo se emplearan para fines
del estudio y no seran divulgados parcial ni totalmente, solo se trabajara
con informacién agrupada, y solo servirdn para fines académicos y de

investigacion.

Beneficios

Los hallazgos de la investigacion beneficiaran a usted, a su familiay a la
poblacion del Asentamiento Humano Amador Bartens de la ciudad de
Iquitos, sector de mayor vulnerabilidad y de riesgo para la transmision de
la Leptospirosis, ya que en la situacion actual de crisis por la pandemia
del COVID-19, se uvo priorizando la atencién de esta enfermedad y se

esta dejando de lado el estudio de enfermedades zoondticas.



VII. Alternativas
- Usted no esta obligado a participar en la investigacion.
- Usted si desea puede abandonar la investigacibn en cualquier
momento.
- Usted no serd compensado economicamente por participar en el

estudio

VIIl. Confiabilidad de la informacion
Se protegera sus datos y su participacion en esta investigacion. Su
nombre no aparecera en ningun informe, porque su participacion sera

anénima.

IX. Problemas o preguntas
Si Usted tiene algun problema u otras preguntas que estén relacionadas
con su participacion en la investigacion puede hacerlo en este momento,
0 sSi posteriormente surge cualquier pregunta acerca de la investigacion,
puede llamar a la Bach.Enf. Raquel Amparo Arévalo Huaman al celular
974663844.

Declaracién de consentimiento informado:

Escuche lo que me han leido y explicado en el documento anterior, que
describe los beneficios, riesgos y procedimientos para la investigacion
titulada: Conocimiento y practicas de medidas preventivas sobre Leptospirosis
en pobladores adultos del Asentamiento Humano Amador Bartens de
Moronacocha lquitos 2022

He tenido la oportunidad de hacer preguntas acerca de la investigacion y éstas
se contestaron a mi satisfaccion. Estoy de acuerdo en participar en forma

voluntaria y libre.

por lo tanto, participar en el estudio.



Paso a firmar el documento respectivo.

Huella

Fecha: ...

HOMa: e

Lugar: .o

De la investigadora:

Apellidosy nombres: ...

DIreCCION: i,

Firma: oo



