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GLOSARIO

LEPTOSPIROSIS: es una enfermedad bacteriana causada por bacterias patégenas
del género Leptospira que afecta humanos y animales y se constituye como una de
las zoonosis de distribucion mundial (1).

LEPTOSPIRA: agente causal de la leptospirosis (2).

SINTOMAS: Problema fisico o mental que presenta una persona, el cual puede
indicar una enfermedad o afeccion. Los sintomas no se pueden observar y no se
manifiestan en examenes médicos. Algunos ejemplos de sintomas son el dolor de
cabeza, el cansancio cronico, las nauseas y el dolor (3).

MECANISMO DE TRANSMISION: Es el conjunto de estrategias (mecanismos) que
utiliza el germen para ponerse en contacto (transmision) con el huésped. Los
mecanismos de transmision pueden ser Unicos o variados, y estos a su vez pueden
ser sucesivos (4).

RIESGO: el riesgo en salud es una caracteristica que es investigada por personas
0 grupos de personas para prevenir enfermedades (5).

MEDIDAS DE PREVENCION: son aquellas acciones o medidas
(predominantemente médicas, aunque también psicoldgicas) a ejecutar por parte
del personal de salud o la poblacion; exige perseverancia del profesional y es
apoyada por las organizaciones politicas y de masas (6).
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RESUMEN

Murcia Alarcon, Diana Carolina

Nivel de conocimientos de leptospirosis en poblacion con riesgo directo del
Municipio de Maripi Boyacd 2020 / Diana Carolina Murcia Alarcon. - - Tunja :
Universidad de Boyac4, Facultad de Ciencias de la Salud, 2021.

93 p. :il. + 1 CD ROM. - - (Trabajos de Grado UB, Bacteriologia y Laboratorio
Clinico ; n° )

Trabajo de grado (Bacteri6loga y Laboratorista Clinico). - - Universidad de
Boyaca, 2021.

El estudio se elabor6 con la finalidad de evaluar el nivel de conocimiento frente a la
Leptospirosis en poblacién con riesgo directo, abordando preguntas que permitian
identificar que tanto sabia la poblacion sobre esta zoonosis.

En este trabajo se logré evaluar por medio del instrumento titulado “encuesta para
evaluar el nivel de conocimientos sobre Leptospirosis en la poblacién con riesgo
directo” el conocimiento con los que contaba la poblacion objeto estudio que esta
expuesta a contraer leptospirosis por su trabajo.

La estructura metodoldgica del estudio es de tipo observacional descriptivo porque
busca la explicacion de los fendmenos y de corte trasversal puesto que la
investigacién se realizard en un periodo especifico. Elinstrumento que se utilizé para
el estudio esta constituido por 21 preguntas y esta dividido en cinco partes. La
primera hace referencia a los datos sociodemograficos, la segunda esté relacionada
con el nivel de conocimientos con los que cuenta la poblacion sobre la enfermedad,
la tercera alude a los conocimientos acerca de los sintomas de la enfermedad, la
cuarta parte esta relacionada con los conocimientos con los que cuenta la poblacién
sobre las formas de contagio y finalmente la quinta se relaciona con las medidas
para la prevencion de contraer leptospirosis, integrando asi la validez aparente:
valorando claridad, comprension y precision.

Finalmente, con la investigacibn se logré obtener, que de los 80 (100%)
participantes encuestados, el 11% (9) de la poblacién tienen conocimientos sobre
la enfermedad y el 86% (69) no tienen conocimientos de la misma, ni de los riesgos
presentes que hay en su entorno, de igual manera, el 81% (65) de los participantes
no saben como se transmite esta zoonosis y el 10% (8) sabe el mecanismo de
transmision, asi mismo, el 10% (8) de la poblacién conocen todos los sintomas que
ocasiona esta enfermedad y el 90% (72) no tienen conocimiento de los sintomas,
sin embargo, el 85% (68) de los participantes practican las medidas preventivas y
el 15% (12) no las practican.

12



INTRODUCCION

La leptospirosis es una zoonosis de amplia distribucién geografica que aparece en
forma aislada o en brotes epidémicos estacionales. Constituye un problema
emergente de salud publica, ya que afecta a paises tropicales la salud del hombre
y los animales, por esa razon, se ve involucrados con mayor afectacion las personas
que laboran al aire libre como son los lecheros, veterinarios, sacrificadores de
ganado, expendedores de carne, recolectores de basura, recicladores y agricultores
de cafa de azucar (7).

Las infecciones en humanos pueden ocurrir de forma asintomatica, o cursar como
una enfermedad aguda febril bifasica, que puede durar entre cinco a diez dias (8).
Como inicio de sintomas suele presentar fiebre, normalmente de 39 °C, acompafnado
de dolor de cabeza, malestar general y dolor muscular, especialmente en las areas
lumbares y pantorrillas, inyeccion de la conjuntiva y erupcién cutédnea, entre otros;
estos sintomas permanecen alrededor de una semana (9). Esta zoonosis suele
presentarse en dos fases, donde la primera fase se manifiesta cuando la leptospira
recorre todo el organismo pudiéndose detectar en sangre, y es denomina
bacteriemia. La segunda fase, ocurre cuando la leptospira es detectada por el sistema
inmune y se detecta anticuerpos en suero, asi mismo, la bacteria ya no se encuentra
en sangre y se inicia el proceso de eliminacion de ésta por orina (10).

Segun La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), cataloga la leptospirosis como
enfermedad tropical desatendida de mayor impacto sobre la salud humana y la
productividad de los animales (11). Teniendo en cuenta que las zoonosis si existen,
pero no hay la informacion necesaria. Considerandose importante que el personal
sanitario tenga conocimientos de los eventos clinicos, epidemioldgicos y de
diagnostico de esta enfermedad, debido a que el desconocimiento de estos
aspectos implicaria un problema en salud publica y un aumento de la morbilidad de
esta zoonosis (12).

Por lo anteriormente expuesto, se plante6 determinar los conocimientos de
leptospirosis en la poblacién con riesgo directo del area urbana del municipio de
Maripi Boyacéa 2020.
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1. CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS DE LA POBLACION OBJETO
DE ESTUDIO

1.1 ASPECTOS SOCIODEMOGRAFICOS

Este capitulo presenta los resultados sobre el nivel de conocimientos de
leptospirosis en la poblacién con riesgo directo.

Figura 1. Municipio

Fuente: instrumento aplicado a poblacion en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del &rea urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.

Figura 2. Sexo

= MASCULINO
H FEMENINO

Fuente: instrumento aplicado a poblacion en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del area urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.
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De acuerdo con los resultados obtenidos en la presente investigacion, el 100% de
la poblacidon encuestada vive en el area urbana del municipio de Maripi Boyaca,
como se observa en la figura n°2, el 70% (n=56) de la poblacion son de sexo
masculino y el 30% (n=24), son de sexo femenino.

Figura 3. Estrato socioeconémico

W ESTRATO 1
W ESTRATO 2
W ESTRATO 3

Fuente: instrumento aplicado a poblacién en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del area urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.

En cuanto al estrato socioeconémico, del 100% de la poblacion encuestada, el 76%
(n=61), pertenecen estrato 1, seguido del estrato 2 con un 20% que corresponde a
16 personas, y el 4% (n=3) estrato socioecondmico nivel 3.

Figura 4. Nivel educativo

B NINGUNO

H BASICA PRIMARIA
COMPLETA

H BASICA PRIMARIA
INCOMPLETA

W UNIVERSITARIO

Fuente: instrumento aplicado a poblacion en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del area urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.
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Con respecto a la Figura 4, se puede evidenciar que del 100% de la poblacién objeto
estudio, el 46% no tienen un nivel educativo, el 29% tienen un nivel educativo de
basica primaria incompleta, el 15% béasica primaria completa y el 10% contaban con
una universidad.

Figura 5. Ocupacion de la poblacion de estudio

B VETERINARIO

B AGRICULTOR

m RECOLECTOR DE BASURA

W EXPENDEDOR DE CARNE
TRANSPORTADOR

Fuente: instrumento aplicado a poblacién en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del area urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.

Con la informacion recolectada en el presente estudio, se puede observar en la
grafica anterior, que del 100% de las personas encuestadas el 55% (n=44) eran
agricultores, el 18% (n=15) expendedores de carne, el 12% (n=10) recolectores de
basuras, el 10% (n=8) veterinarios y el 4% (n=3) se dedicaban a transportar la carne.
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2. CONOCIMIENTOS GENERALES DE LA ENFERMEDAD CON LOS QUE
CUENTA LA POBLACION OBJETO DE ESTUDIO

Figura 6. ¢ Qué es para usted la Leptospirosis?

0,
100% 36%

80%

2
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3
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PERSONAS QUE NO  ES UNA ENFERMEDAD  PUEDE SER UNA
SABEN INFECCION

Fuente: instrumento aplicado a poblacion en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del area urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.

De acuerdo con la Figura 6, del 100% de la poblacion el 86% (n=69) indican que no
tienen conocimiento sobre la leptospirosis, 11% (n=9) manifiestan que, si tiene
conocimiento sobre la enfermedad, y el 3% (n=2) indican que es una infeccion.

Figura 7. ¢ Conoce usted que enfermedad se puede transmitir principalmente por
la orina de las ratas y animales infectados?

100%
81%
80%

2
8 60%
[=
8
5 40%
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20% 10%
4% 3% 3%
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Fuente: instrumento aplicado a poblacién en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del area urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.
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En la pregunta ¢ Conoce usted que enfermedad se puede transmitir principalmente
por la orina infectada de las ratas y animales infectados?, se puede observar en la
figura n°7, que del 100% de los participantes el 81% (n=65) no tiene conocimiento
sobre la transmisién de esta zoonosis, el 10% (n=8) sabe cdmo se transmite, el 4%
(n=3) indican que es colera, el 3% (n=2) manifiestan que es hepatitis, y el 3% (n=2)
indican que una enfermedad tifoidea.

Figura 8. ¢ Para usted la Leptospirosis es una enfermedad causada por?

100%
80%

’ 64%
60%

40%

Porcentaje

0,
20% 15% 10% 10%

os H = =

NINGUNA BACTERIAS VIRUS PARASITOS HONGOS
DE LAS
ANTERIORES

1%

Fuente: instrumento aplicado a poblacién en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del area urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.

Como se observa en la (Figura 8), del 100% (n=80) de la poblacién objeto estudio,
el 64% (n=51) no sabe la causa de la leptospirosis, mientras que el 15% (n=12)
indican que las bacterias causan la enfermedad, el 10% (n=8) manifiesta que es
causada por virus, el 10% (n=8) indican que es causada por parasitos y el 1% (n=1),
manifiestan que es por hongos.

La presente investigacion ejecuto6 el cuestionario titulado “encuesta para evaluar el
nivel de conocimientos sobre leptospirosis en la poblacion con riesgo directo”
realizado en personas que trabajan al aire libre y tienen riesgo directo de contraer
leptospirosis del municipio de Maripi Boyaca 2020. De acuerdo con los resultados
obtenidos en esta encuesta se puede evidenciar que en la mayoria de la poblacion
encuestada desconoce la enfermedad.

La principal problematica a la que toda poblacion se enfrenta es a la falta de
conocimientos, esto debido a que la enfermedad es poco conocida y a su vez el
meétodo de diagnostico oportuno es escaso, esta problematica afecta gravemente a
todas aquellas personas que trabajan al aire libre o con animales y que
especialmente habitan en zonas con climas humedos subtropicales y tropicales (13).

18



Al realizar un analisis detallado del presente estudio comparando con resultados
obtenidos de otras investigaciones que se han llevado a cabo a nivel nacional y
mundial, se evidencia que es un problema de salud publica y que no solo se
evidencia en nuestra region si no que es una problematica que esta presente y
afecta a nivel mundial.

Es necesario mencionar un estudio realizado por Daniel Burgos y col, donde en su
investigacion encuestaron a 457 personas, de las cuales solo el 30% (131/457)
personas respondieron que conocian la enfermedad (14). Enlos resultados arrojados
en el presente estudio se evidencia que de las 80 personas que se encuestaron el
11% correspondiente a 9 personas, respondieron que conocian la enfermedad y el
86% de la poblacién indico que no conoce la enfermedad. Asimismo, Madelaine
Vera y col, utilizaron en su estudio una encuesta para caracterizar el
comportamiento del conocimiento sobre las caracteristicas clinico- epidemiolégicas
de la leptospirosis en los estudiantes de la carrera de Higiene y Epidemiologia de la
Facultad de Ciencias Médicas Guantanamo, obteniendo como resultados en la
distribucién de estudiantes encuestados, segun el nivel de conocimiento sobre las
vias de transmision de la leptospirosis que 56 de ellos tienen un predominio de
mediano de conocimiento, lo que represent6 el 40% (15). Frente a los resultados
obtenidos en la presente investigacion se puede afirmar que el nivel de
conocimiento en cuanto a esta categoria es muy bajo ya que se evidencia que 65
personas equivalentes al 81% de la poblacion no tienen conocimiento acerca de las
vias transmision de esta zoonosis.

Segun lo mostrado en las anteriores investigaciones y en la ejecutada actualmente
se puede evidenciar que la falencia de conocimientos no solo proviene de las
personas que tienen un nivel bajo de estudios, sino que también se presenta en
gran porcentaje y con mayor frecuencia en estudiantes y profesionales de la salud.
Se cree que esto se debe a que no se invierte en la atencién primaria, esto
necesariamente relacionado con el conocimiento en los profesionales de la salud.
Al respecto es necesario mencionar un estudio realizado en Peru 2017, donde se
evidencia la necesidad de fortalecer los conocimientos con el fin de prevenir esta
patologia ya que se evidencié que solo el 50% del personal de salud evaluado
respondieron bien algunas preguntas, demostrando deficiencia en los aspectos
epidemioldgicos y de diagnostico (16).

Se considera que la falta de conocimiento sobre la enfermedad, las vias de
transmision, sumado a la insuficiente percepcion del riesgo que significa contraerla,
sigue siendo la razén principal de su creciente diseminacion y dificil control, (17). Por
este motivo es fundamental llevar a cabo acciones con aras a modificar los
conocimientos y promover la adopcion de medidas prevencion.
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3. CONOCIMIENTOS QUE TIENE LA POBLACION ACERCA DE LOS
SINTOMAS DE LA LEPTOSPIROSIS

Figura 9. ¢Cuales de los siguientes sintomas cree que son caracteristicos de la
Leptospirosis?

100% 90%

80%
2
8 60%
c
o
(5]
5 40%
o

20% 10%

0% I
NO CONOCEN LOS SINTOMAS TODOS LOS SINTOMAS

Fuente: instrumento aplicado a poblacién en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del &rea urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.

Los resultados que se obtuvieron en la investigacion realizada, para la dimensién
de conocimientos sobre la leptospirosis, se encontr6 que la poblaciéon no tiene
conocimiento sobre los sintomas caracteristicos de la enfermedad, ni los sintomas
que se pueden presentar referidos en la encuesta de evaluacion con un 90% (n=72)
y10% (n=8), respectivamente.

Figura 10. ¢ Si usted presentara alguno de los sintomas anteriores a donde acudiria?

100%

80%

2

£ 60% 49%

3

5 40% 30%

o
20% l 13% 9%
o ] 1

URGENCIAS DROGUERIA MEDICO CENTRO DE

PARTICULAR SALUD

Fuente: instrumento aplicado a poblacién en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del area urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.

20



De acuerdo conla informacion en la figura 10, se puede identificar que el 49% (n=39)
de la poblacion respondié que asistiria al médico por urgencias, el 30% (n=24) a la
drogueria, el 13% (n=10) asistiria donde un medico particular y por ultimo el 9% (n=7)
indico que al centro de salud.

Figura 11. ¢ Sabe usted cuanto tiempo puede durar la fiebre con sintomas propios
de la enfermedad?
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2
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[
[+}]
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NO CONOCE LA 5-10 DIiAS 11-20 DIAS 1 MES

RESPUESTA

Fuente: instrumento aplicado a poblacion en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del area urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.

Del 100% de la poblacion objeto de estudio, el 85% (n=68) no conoce el tiempo que
puede durar la fiebre con sintomas que es caracteristico de la enfermedad, mientras
que el 11% (n=9) indico que de 5-10 dias, el 3% (n=2) manifesté que 11-20 dias y
el 1% (1) (n=1) indico que 1 mes (figura 11).

Figura 12. ¢, Como se contagian las personas con Leptospirosis?

100% 95%
80%
60%

40%

porcentaje

20%
5%
0% ]
NO CONOCE LA RESPUESTA A TRAVES DE LA PEIL Y MUCOSAS
LESIONADAS

Fuente: instrumento aplicado a poblacion en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del &rea urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.
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De acuerdo con la figura 12, el 95% (n=76) de los participantes no saben como se
contagian las personas con leptospirosis y el 5% (n=4) tienen conocimiento de como
se contagian con esta zoonosis.

Figura 13. ¢Indique uno de los riesgos que puede facilitar el contagio con
Leptospirosis?
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Fuente: instrumento aplicado a poblacion en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del area urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.

Respecto a la (figura 13), el 91% (n=73) no saben los riesgos que puede facilitar el
contagio de la zoonosis, sin embargo, el 5% (n=4) de los participantes tienen
conocimientos de estos riesgos, y el 4% (n=3) indican con la presencia de roedores
en su vivienda.

Figura 14. ¢ Cudles de los siguientes animales pueden contagiar al ser humano de
la Leptospirosis?
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Fuente: instrumento aplicado a poblacién en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del area urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.
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En la poblacion de estudio, se observa en la figura 14, el 79% (n=63) no saben que
animales pueden contagiar al ser humano, el 13% (10) manifestd que las ratas, el
6% (n=>5) indico que el cerdo y el 3% (n=2) manifesto los ratones.

Se puede evidenciar que el espectro de la enfermedad es muy amplio: empieza con
episodios febriles inespecificos hasta llegar a presentar gravedad como,
insuficiencia renal o hemorragia pulmonar cuya tasa de mortalidad puede llegar al
50% (18). La enfermedad tiene dos fases distintas, la primera fase se manifiesta
con septicemia febril inicial que suele durar de 4 a 7 dias, que se extiende entre 4y
30 dias y la segunda fase ocurre con la aparicion de anticuerpos circulantes que
son los responsables de producir los sintomas graves (19). Sin embargo, estas
dos fases pueden ser clinicamente indistinguibles, como ocurre en muchos casos
graves.

De acuerdo con los resultados que se obtuvieron de la encuesta en esta dimension,
muestran que el 90% de la poblacion no tiene conocimientos acerca de los sintomas
gue se pueden presentar por esta enfermedad, al realizar un analisis comparativo
con otras investigaciones similares, se puede evidenciar que es una enfermedad
subclinica donde su sintomatologia se puede confundir con las de otras patologias
y la poblacién con riesgo es la que trabaja a aire libre y con animales (20). Por ello
surge la necesidad de crear conciencia, conocimiento y educacion a la poblacién
que esta expuesta a contraer leptospirosis.

Se hace necesario mencionar una investigacion realizada por Leyva Le6n y col,
donde obtuvieron como resultado en cuanto al conocimiento sobre las
manifestaciones clinicas, identificaron diarrea como sintoma de la enfermedad,
mientras los principales signos correctamente sefialados fueron la confusion mental
y la fiebre (12), es importante el reconocimiento o la sospecha de la enfermedad
para acudir precozmente a solicitar atencibn médica en caso de aparicion de
sintomas, especialmente si realiza o realiz6 alguna actividad de riesgo (13), como
es el caso de la muestra estudiada, por ello la importancia de instaurar un
diagnéstico y tratamiento oportuno que favorezca evitar las complicaciones o
formas graves de la enfermedad.

Asi mismo un estudio realizado en santa clara por Osvaldo Herrera, evidencio que,
con respecto al conocimiento sobre los sintomas, solo el 25% los refirid
correctamente. Por lo que sobre este aspecto el conocimiento se considera
insuficiente (14). Dentro de este orden de ideas se puede evidenciar que la falta de
conocimientos acerca de como identificar los sintomas hace que se tarde mas en
dar un diagnéstico y tratamiento.
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4. CONOCIMIENTOS SOBRE LAS MEDIDAS PREVENTIVAS QUE UTILIZAN
LA POBLACION OBJETO ESTUDIO

Figura 15. Después de manipular la basura y animales donde ¢ qué medida aplicaria
para preparar los alimentos?
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20%
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Fuente: instrumento aplicado a poblacion en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del area urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.

De acuerdo con la figura 15, podemos evidenciar que de las 80 personas (100%)
encuestadas, el 85% (n=68) indica que luego de manipular basuras y animales,
utilizarian las medidas preventivas de lavarse las manos, mientras que el 15% (n=12)
de la poblacion refiere cambiarse de ropa.

Figura 16. ¢, Como se eliminaria la presencia de roedores en la vivienda?

100%
81%
80%

2,

T 60%

c

3

S 40%

Q

20% 11%
5% 3%

USANDO  FUMIGANDO LA  USANDO  NINGUNA DE LAS
RATICIDAS CASA TRAMPAS PARA  ANTERIORES

RATONES

Fuente: instrumento aplicado a poblacién en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del area urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.
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Del 100% (n=80) de la poblacion encuestada, el 81% (n=65) manifestaban que para
eliminar los roedores de la casa utilizaban raticidas, el 11% (n=9) fumigaba la casa,
el 5% (n=4) usaba trampas para ratones y el 3% (n=2) no conocen como eliminar
los roedores de su vivienda.

Figura 17. ¢Cuales de las siguientes medidas de prevencion utilizaria usted para
evitar enfermarse de Leptospirosis?
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LAVARSE LAS MANOS CUANDO NO SE TOMAR UNA DUCHA EVITAR METERSE EN
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DESPUES DEL CONTACTO  POTABLE, HERVIR EL ESTADO EXPUESTO A POTENCIALMENTE
CON ANIMALES AGUA PARA EL SALPICADURAS DE CONTAMINADAS
CONSUMO ORINA, SUELO O AGUAS
CONTAMINADAS

Fuente: instrumento aplicado a poblacion en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del &rea urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.

En cuanto a las medidas de prevencién, podemos observar en la grafica 17, del
100% de las personas encuestas, el 64% (n=51) indican lavarse las manos antes
de comer y después del contacto con animales, el 29% (n=23) manifiestan que
cuando no se disponga de agua potable, hervir el agua para consumo, el 6% (n=5)
indican en su orden cada una, lavarse o tomar una ducha después de haber estado
expuesto a salpicaduras de orina, suelo o agua contaminados, cubrir las lesiones
de la piel con ropa impermeable y lavar y desinfectar las heridas, y el 1% (n=1) evita
meterse en aguas estancadas potencialmente contaminadas.
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Figura 18. ¢ Cuales de las siguientes medidas ayudarian a evitar la reproduccion de
bacterias en el medio ambiente?
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Fuente: instrumento aplicado a poblacion en riesgo directo de contraer leptospirosis,
del area urbana del Municipio de Maripi Boyaca, 2020.

Respecto a la figura 18, se puede evidenciar que del 100% de la poblacion, el 69%
(n=55) indico que la materia fecal provenientes de animales domésticos deben ser
dispuestos de forma tal de evitar la contaminacion del ambiente, el 20% (n=16)
drenar o rellenar terrenos inundados o facilmente inundables, el 6% (n=5) levantar
diariamente la materia fecal, el 4% (n=3) Se recomienda la correcta disposicion de
aguas residuales y de bafios y el 1% (n=1) En pisos donde es posible la limpieza,
realizar la desinfeccion.

Es importante resaltar que el nivel de conocimientos de la enfermedad se relaciona
estrechamente con las medidas preventivas, ya que estas son acciones orientadas
a mitigar y/o detener la prevalencia y crecimiento de una enfermedad de acuerdo a
los resultados obtenidos en la presente investigacion, se evidencia que en esta
dimensién, el nivel de conocimientos en cuanto a las medidas preventivas es
relativamente bajo, por lo que se argumenta que es debido al déficit de
conocimiento que tiene la poblacién acerca de esta zoonosis. Para sustentar esta
hipotesis, se hace necesario mencionar varios estudios realizados a nivel mundial,
uno de ellos es la investigacion realizada por Bernuy H y col, quienes determinaron
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la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y las practicas de medidas
preventivas sobre Leptospirosis, donde obtuvieron como resultado que el 13.5%
(38) tienen conocimiento adecuado sobre Leptospirosis y el 86.5% (243) obtuvieron
conocimiento inadecuado. En la aplicacion de la lista de verificacion se obtuvo
16.4% (46) pobladores practican medidas preventivas y 83.6% (235) no practican.
Asi mismo 83.6% (235) pobladores que no practican medidas preventivas en
Leptospirosis, 79.0% (22) presentaron nivel de conocimiento inadecuado y solo el
4.6% (13) nivel de conocimiento adecuado (21).

De igual manera, es necesario mencionar otra investigacion titulada Nivel de
conocimiento y de practicas de medidas preventivas de leptospirosis en pobladores
de la comunidad de Moronillo - Punchana, 2018 realizada por Velasquez B y col,
donde obtuvieron como resultado que de los 169 (100%) pobladores en estudio, 38
(22.5%) pobladores presentaron un nivel de conocimiento adecuado sobre
Leptospirosis y 131 (77.5%) presentaron conocimiento inadecuado. En la aplicacion
de la lista de verificacion se observo que 20 (11.8%) pobladores practican medidas
preventivas y 149 (88.2%) no lo hacen. (22) de acuerdo con estos estudios
realizados se puede afirmar que existe relacidn significativa entre el nivel de
conocimiento y las practicas de medidas preventivas sobre Leptospirosis, frente a
los resultados arrojados en este estudio en la dimensién conocimiento sobre las
medidas preventivas que utiliza la poblacion, se obtuvo que de los 80 (100%)
trabajadores al aire libre encuestados, solo 5 personas equivalente al 6% de la
poblacién tomaria una ducha después de haber estado expuesto a salpicaduras de
orina, suelo o aguas contaminadas, asimismo 3 personas equivalentes al 4%
recomiendan la correcta disposicién de aguas residuales y de bafios, por otro lado
solo el 64% de la poblacion indica que el lavado de manos antes de comer y
después del contacto con animales lo practicarian. Segun lo expuesto se puede
afirmar que el nivel de conocimientos de la enfermedad y de las medidas
preventivas estd estrechamente relacionados, lo que nos indica que se puede
aceptar la hipétesis planteada en la dimensién de este estudio.
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5. CONCLUSIONES

Una vez discutido los resultados y terminado el proceso investigativo se
determinaron las siguientes conclusiones:

En la presente investigacion se pudo evidenciar que, en la clase social, el estrato
sociodemogréafico (estrato 1) corresponde a la mayor parte de la poblacion
encuestada, seguida estrato 2 con un 20%, en cuanto a educacion (el 46%) no
cuenta con un nivel educativo, seguido de basica primaria incompleta con el 29%
factores relevantes que contribuyeron a los resultados no satisfactorios de la
encuesta. Por otro lado, se encontr6 que las ocupaciones mas frecuentes son
agricultores, expendedor de carne y recolector de basura.

Las personas que trabajan al aire libre encuestadas presentan un gran déficit en
cuanto al nivel de conocimientos de la enfermedad, se evidencia que, de 80 (100%)
trabajadores encuestados, el 86% no conocen ni identifican los riesgos a los que
estan expuestos en el ambiente donde trabajan.

De la poblacion objeto estudio, el 90% no distinguen los sintomas ni las medidas de
prevencion que deberian tomar para mitigar el riesgo de contraer esta zoonosis.
Esto indica que es necesario que el personal de salud implemente acciones como
priorizar la atencién primaria en salud de esta poblacion brindando educacion y
oportunidad de un diagnéstico temprano, debido a que estan constantemente
expuestos a varios factores que favorecen la reproduccién de la leptospirosis,
ademas se lograria contrarrestar estos riesgos y mejorar las condiciones de salud y
calidad de vida del trabajador y su familia.

Debido al déficit de conocimiento de la zoonosis que se presentd en la poblacion
encuestada, se necesita crear conciencia, a los diferentes trabajadores que estan
expuestos a contraer leptospirosis. Para esto se debe promover el control de los
animales con médicos veterinarios, contribuir con el equipo de salud al conocimiento
de toda aquella poblacién que no tenga la suficiente informacién para asi minimizar
los riesgos de contraer esta zoonosis
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6. RECOMENDACIONES

De acuerdo con los resultados obtenidos en el presente estudio y a los ilustrados
con las otras investigaciones surge la necesidad de empezar a implementar
medidas de promocion, prevencion, asistencia social y de salud publica eficaces
para contrarrestar el riesgo de la presencia de esta zoonosis.

Se recomienda a los diferentes actores como los profesionales de la salud y
gobierno municipal, crear estrategias de intervencidn para actuar sobre los riesgos
identificados (déficit de conocimientos en general de la enfermedad y medidas de
prevencion) con el fin de mitigar la presencia de esta zoonosis en la poblacién y asi
mismo lograr fortalecer la atencion primaria en salud desde el ambito de la salud
publica.

El profesional de bacteriologia debe fomentar la participacion de la deteccion de un
diagndstico oportuno, creando espacios de participacion, dialogo y concertacion con
los diferentes entes territoriales, con el fin de salvaguardar el estado 6ptimo de salud
en todas las etapas de la vida, asimismo propiciar estudios e investigaciones para
el conocimiento del individuo, la familia y la comunidad.

Que las personas y familias que estan expuestas y no expuestas a contraer esta
enfermedad reciban acompafamiento por parte de los profesionales de la salud,
para dar seguimiento a las dificultades y factores de riesgos identificados. Esto
podria ayudar a regular la concientizacion y la prevalencia de la enfermedad.

En el campo investigativo ampliar el estudio de los factores de riesgo que tienen los
trabajadores al aire libre y su familia, que se reflejen de forma mas profunda estos
factores, ya que no solo el déficit de conocimiento de la enfermedad y de las
medidas preventivas son el riesgo, sino también los recursos, necesidades y
estrategias para mejorar las condiciones de vida, con estos abordajes mas amplios
se puede estructurar programas de intervencion.
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