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RESUMEN

Introduccion: la COVID-19 es una enfermedad de facil y rapido contagio, en la que los adultos
mayores son el grupo de riesgo mas vulnerable y propenso a mal pronéstico, por lo cual
constituye un gran problema de salud.

Objetivo: caracterizar una intervencion educativa sobre el conocimiento que poseen adultos
mayores de 65 afios hasta 80 afios de edad sobre la COVID-19, pertenecientes al Consultorio
Médico de la Familia niumero 3 del Policlinico Docente Manuel Fajardo Rivero de la provincia las
Tunas.

Métodos: se realizd un estudio cuasi-experimental sin grupo control en adultos mayores de 65
afnos hasta 80 afios, en el cual se evalud el conocimiento que estos presentaban acerca de la
COVID-19, antes y después de la intervencidn educativa, en el periodo de junio a agosto del 2020
en la institucidon antes mencionada. La muestra estuvo constituida por 109 pacientes, que fueron
seleccionados a través del método no probabilistico intencionado.

Resultados: predomind el sexo femenino (71,56 %) y el grupo etario 65-70 anos (48,62 %).
Antes de aplicada la intervencion educativa, los pacientes tenian un nivel de conocimientos sobre
la COVID-19 insuficiente (47,71 %), poco adecuado (38,53 %) y adecuado (13,76 %). Luego de
aplicada la intervencién, se evidencié un aumento en los conocimientos acerca de la enfermedad,
tenian un nivel de conocimientos insuficiente (2,75 %), poco adecuado (5,50 %) y adecuado
(91,75 %).

Conclusiones: fue efectiva la intervencion educativa por el incremento en el nivel de los
conocimientos sobre la COVID-19 en los pacientes estudiados.

Palabras clave: CORONAVIRUS, COVID-19, SARS-Cov-2, INTERVENCION EDUCATIVA,
PREVENCION, ADULTO MAYOR.
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ABSTRACT

Introduction: COVID-19 is a disease with an easy and rapid contagion in which senior citizens
are the most vulnerable risk group and prone to a poor prognosis, which is why it constitutes a
major health problem.
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Objective: to characterize an educational intervention on the knowledge of COVID-19 by adults
over 65 to 80 years of age, belonging to the family doctor’s office humber 3 of the Manuel Fajardo
Rivero Teaching Polyclinic of the province of Las Tunas.

Methods: a quasi-experimental study was carried out without a control group, with senior
citizens aged 65 to 80, in which the knowledge they had of COVID-19 was assessed, before and
after the educational intervention, in the period of June to August 2020 at the aforementioned
institution. The sample consisted of 109 patients who were selected through the intentional non-
probabilistic method.

Results: the female sex (71,56 %) and the 65 to 70 age group (48,62 %) predominated. Before
the educational intervention was applied, they had an insufficient level of knowledge of COVID-19
(47,71 %), not very adequate (38,53 %) and adequate (13,76%). After applying the intervention,
an increase in knowledge of the disease was demonstrated, they had an insufficient level of
knowledge (2,75 %), not very adequate (5,50 %) and adequate (91,75 %).

Conclusions: the educational intervention was effective due to the increase in the level of

knowledge of COVID-19 in the studied patients.
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INTRODUCCION

El surgimiento del nuevo coronavirus SARS-
CoV-2 (sindrome respiratorio agudo severo por
coronavirus 2, segun sus siglas en inglés)
causante de la COVID-19 ha constituido un
reto para los sistemas de salud, ) donde la
actuacion civica, la percepcion de riesgo y
responsabilidad de la poblacion contribuyen al
enfrentamiento racional a esta pandemia.
Hasta el 15 de julio de 2020 la COVID-19
ocasiond un total 573 752 muertes y se
confirmaron 13 119 239 casos positivos,
produciendo afectacion en 216 paises,
territorios o areas.

Segun la literatura se identifican como grupos
de mayor riesgo para el contagio de la COVID-
19 a los adultos mayores, las personas con
enfermedades cronicas, con inmunodepresion o
estados inmunitarios, personas discapacitadas,
gestantes y que se encuentren bajo
tratamiento oncoldgico. * Hasta el momento
se han postulado muchas teorias con relacién
al contagio segun el sexo, pero no se ha
demostrado relacion evidente. )

Dentro de las enfermedades que conllevan a un
mal prondstico del paciente cuando se produce
el contagio se encuentran la enfermedad renal
cronica, la enfermedad -cardiovascular, la
hipertensién, inmunodeficiencias, enfermedad
hepatica cronica, la diabetes, las
inmunodeficiencias, enfermedad respiratoria
cronica y el habito de fumar. Considerando la
hipertensién como predictora clinica de
gravedad, fundamentalmente en mayores de

60 afios. ® La compensacién y el tratamiento
regular de las enfermedades de base, el
cumplimiento de las medidas sanitarias vy
protocolos de bioseguridad, los habitos
alimenticios saludables y la practica de
ejercicios fisicos favorecen la evolucion de
estos pacientes. 77 Con el desarrollo de la

pesquisa activa en la cual se encuentran
inmersos los estudiantes de las ciencias
médicas como reorganizacion del proceso

docente educativo, se favorece el espacio a la
comunicacion, desde la cual se pueden realizar
labores preventivas en la comunidad. ©®

Ademads de la labor del médico de la familia
quién es un pilar solido en la prevencidon y
promocion de salud desde la Atencién Primaria,
este es responsable de velar que se logre de
forma precoz la prevencidon, considerandose
una necesidad modificar los conocimientos de
la comunidad, incrementando los mismos en
respuesta a las estrategias trazadas por el
pais. ©®

Es por ello que el colectivo de autores de esta
investigacion se traz6 como  objetivo
caracterizar una intervencién educativa sobre
el conocimiento que poseen adultos mayores,
de 65 afos hasta 80 afos de edad sobre la
COVID-19, pertenecientes al Consultorio
Médico de la Familia niumero 3 del Policlinico
Docente Manuel Fajardo Rivero de la provincia
Las Tunas.
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MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio cuasi experimental, sin
grupo control en adultos mayores, de 65 afios
hasta 80 afios de edad pertenecientes al
Consultorio Médico de la Familia nimero 3 del
Policlinico Docente Manuel Fajardo Rivero de la
provincia las Tunas, en el periodo de junio a
agosto del 2020.

El universo estuvo conformado por 119
pacientes cuyas edades se encontraban dentro
del rango mencionado. La muestra quedd
constituida por 109 pacientes con ausencia de
enfermedades neuroldgicas y psiquiatricas y

que dieron el consentimiento informado de
participar en la investigacion. El tipo de
muestreo utilizado fue no probabilistico
intencionado. Para el desarrollo de Ia
intervencion educativa se trabajo en 3 etapas:
diagnéstica, intervencion y evaluacion.

Etapa diagndstica: en esta etapa, previa a la
solicitud del consentimiento informado, se le
aplico a la muestra estudiada una encuesta de
caracter anénima elaborada por el colectivo de
autores de esta investigacion.

Para la evaluacion del nivel de conocimientos
sobre COVID-19 se evalu6 como adecuado el
que respondiera correctamente 4 preguntas o
mas, como poco adecuado 3 preguntas y como
insuficiente 2 preguntas o menos. Los datos
obtenidos fueron procesados por el sistema
Computarizado Microsoft Excel. Los resultados
fueron expresados en porciento y frecuencia
absoluta.

Etapa de intervencidon: debido a las medidas
de confinamiento, cumplimiento de Ia
restriccion de movimiento y aislamiento social,
esta etapa se realizé de manera individualizada
en los hogares, respetando los protocolos de
bioseguridad, se realizé un conjunto de charlas
educativas que dieran respuestas a los
objetivos trazados en la investigacion y a las
dificultades encontradas en Ila etapa de
diagnéstico.

Etapa de evaluacion: en esta etapa se evalud
el nivel de conocimientos modificados después
de aplicada la intervencion educativa. Se
cumplieron los aspectos establecidos en la
Declaracion de Helsinki y los principios de la
bioética

RESULTADOS
En la tabla 1 se aprecia que predomind con un
71,56 % el sexo femenino y el grupo de edad

de 65-70 afios (48,62 %). En la tabla 1 se
aprecia que predomind con un 71,56 % el sexo
femenino y el grupo de edad de 65-70 afios
(48,62 %).En cuanto a las edades 65-70 afios,
existio un mayor porcentaje de
representatividad en el sexo masculino.

TABLA 1. Distribucion de los pacientes
segun edad y sexo

Grupo de Sexo
edades
Femenino (%) | Masculino (%)
65-70 36 46,15 17 54,84
71-75 24 | 30,77 8 25,81
76-80 18 23,08 6 19,35
Total 78 | 71,56 31 28,44

Fuente: Historias clinicas

En la tabla 2 se aprecia que antes de aplicada
la intervencion educativa predominaban los
pacientes que si tenian conocimientos
generales sobre COVID-19 en un 66,97 %,
sobre la sintomatologia de la enfermedad un
70,64 % vy sobre las medidas de proteccidon
para prevenir la enfermedad un 68,80 %.

Luego de aplicada la intervencion estos
indicadores se  elevaron: conocimientos
generales sobre COVID-19 un 97,24 %, sobre
la sintomatologia de la enfermedad un 94,49 %
y sobre las medidas de proteccion para
prevenir la enfermedad un 100 %.

En la tabla 3 se identifica que antes de
aplicada la intervencion predomind el
desconocimiento sobre las vulnerabilidades a
las que estd expuesto el adulto mayor en un
53,22 % y los que si poseian los conocimientos
sobre los riesgos a las que estd expuesto el
adulto mayor en un 50,45 %.

La tabla 4 muestra el nivel de conocimiento
delos pacientes sobre COVID-19 antes vy
después de realizada la intervencion educativa.
Antes de la intervencion el 47,71 % de los
pacientes presentaban un nivel insuficiente,
luego de realizar la misma, este porcentaje
decrecid (2,75 %).

En correspondencia, el nivel de conocimientos
adecuado fue de 13,76 y 91,75 % antes y
después de la intervencidn, respectivamente.
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TABLA 2. Distribucion del conocimiento segin generalidades sobre la COVID-19, la
sintomatologia y las medidas de proteccion para prevenir la enfermedad

Variable Antes de aplicada la | % Después de aplicada la | %
intervencion intervencion
Conocimientos generales sobre la covid-19
Si 73 66,97 106 97,24
No 36 33,03 3 2,76
Total 109 100 109 100
Conocimientos sobre la sintomatologia de la enfermedad
Si 77 70,64 103 94,49
No 42 29,36 6 5,51
Total 109 100 109 100
Conocimientos sobre las medidas de proteccion para prevenir la enfermedad
Si 75 68,80 109 100
No 34 3,20 0 -
Total 109 100 109 100

Fuente: Encuesta

TABLA 3. Distribucion del conocimiento segin las vulnerabilidades y los riesgos a las
que esta expuesto el adulto mayor

Variable Antes de aplicada la % Después de aplicada la | %
intervencion intervencion
Conocimientos sobre las vulnerabilidades a las que esta expuesto el adulto mayor
Si 51 46,78 100 91,75
No 58 53,22 9 8,25
Total 109 100 109 100
Conocimientos sobre los riesgos a las que esta expuesto el adulto mayor
Si 55 50,45 99 90,82
No 54 49,55 10 9,18
Total 109 100 109 100

Fuente: Encuesta
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TABLA 4. Distribucion del nivel de conocimientos sobre COVID-19

Variable Antes de aplicada la % Después de aplicada la %
intervencion intervencion

Nivel de conocimientos sobre la COVID-19

Adecuado 15 13,76 100 91,75

Poco adecuado 42 38,53 6 5,50

Insuficiente 52 47,71 3 2,75

Total 109 100 109 100

Fuente: Encuesta

DISCUSION

Con la puesta en practica de estudios con fines
educativos se logra promover en la comunidad
una cultura rica en conocimientos, enfocado en
mejoras en estilos y modos de vida, los cuales
favorecen la salud y el bienestar de la misma.
Especificamente en el contexto de la COVID-
19, todo conocimiento adquirido por Ila
poblacion desde el actuar médico forma parte
de la vacuna mas efectiva hasta el momento,
la prevencion para evitar el contagio.

Gomez-Tejeda 1] y colaboradores (!9 obtienen
con la aplicacion de una intervencion educativa
resultados superiores en cuanto al
conocimiento de la sintomatologia, al obtener
el 98,6 %; sin embargo, se obtienen resultados
similares en cuanto a las medidas de
protecciéon (100 %) y menores en cuanto al
conocimiento general de la enfermedad (95,4
%). Estos resultados pueden estar
influenciados por la poblacién en estudio, al
aplicar la intervencion a varios grupos de
edades y por la forma de puesta en practica de
la intervencidn, pues dichos autores dividieron
la muestra en 10 grupos, para ser mas
participativa la actividad, y trabajaron con una
poblacién superior.

Diaz-Rodriguez YL y colaboradores
obtuvieron que el grupo de edad que
predomind en el estudio fuera de 70 a 79 afios
con un 38,10 %. En cuanto a la aplicacién de la
intervencién educativa, se obtuvieron
resultados inferiores en cuanto al conocimiento
de las medidas, obteniéndose el 73,8 % vy
similares sobre el conocimiento general de la
enfermedad, 97,62 %. Este resultado pudo
encontrarse, porque ambas investigaciones

(11)

tomaron como grupo de estudio a adultos
mayores.

Ahora mas que nunca la Salud Publica debe
trabajar unida para dar una respuesta certera y
contundente ante esta pandemia. 2 Educar a
los grupos de riesgo sobre como protegerse
para prevenir la enfermedad es un arma, con
la cual dispone la Atencion Primaria de Salud
para evitar la trasmision de la enfermedad. En
este caso, modificar estilos de vida en adultos
mayores es una actividad especifica, de la cual
este grupo debe beneficiarse, ya que son los
mas vulnerables.

La COVID-19 presenta tres variantes clinicas,
la mas temida es una neumonia grave asociada
a distress respiratorio con facilidad a progresar
hacia la insuficiencia respiratoria vy, por
consecuente, la muerte. Esta variante se
presenta frecuentemente en personas mayores
de 65 anos y con comorbilidades asociadas,
como diabetes y enfermedades
cardiovasculares. 3

La poblacion cubana estd envejecida y muy
frecuentemente presentan enfermedades
cronicas asociadas, como la diabetes mellitus y
la hipertensién, es por ello que el riesgo
incrementado que tienen hacia una mayor
mortalidad debe tomarse muy en cuenta, y la
realizacion de este tipo de actividades
educativas favoreceria el conocimiento de este
grupo de riesgo tan susceptible.

Una estrategia educativa realizada en la
provincia Pinar del Rio, en la cual se disefaron
acciones de salud con enfoque intersectorial,
haciendo énfasis en la Atenciéon Primaria de
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Salud, informa que todos los sectores de la
sociedad deben unirse al combate frente a la
enfermedad y que el desarrollo de estrategias
de intervencion, encaminadas a la prevencion
de la COVID-19, son pertinentes y contribuyen
a lograr el objetivo principal, que es erradicar
la enfermedad. (%

Las medidas preventivas son las Unicas, por
ahora, que llevaran la pandemia a su fin. Se
recomienda el lavado de manos
frecuentemente, no tocarse la cara o los ojos
antes de lavar las manos, el uso de mascarilla,
valorar la necesidad de salir de los hogares y
otras medidas, que favorecerian la ausencia del
contagio. %

En un estudio ® realizado en la provincia
Granma, en el cual se pesquisaron 162
pacientes pertenecientes a un Consultorio
Médico de la Familia, el 40,1 % de los
pacientes tenian 60 afios o mas. La
hipertensiéon arterial, el tabaquismo, la
diabetes mellitus y el asma bronquial fueron
comorbilidades asociadas a la muestra
estudiada.

Cuba ha realizado la pesquisa activa en
diferentes escenarios y enfermedades, la
COVID-19 no escapa a esta realidad, el
pesquisaje permite el aporte de conocimientos
a la poblacion en la que se interviene y la
deteccion de sintomatologia precoz. De esta
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