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RESUMEN

El presente estudio de investigacion se realizd6 en la Escuela de Formacion
Profesional de Enfermeria — Pasco. La poblacién sujeta de estudio fue de 169
estudiantes que se encuentran cursando el Sexto, Octavo y Décimo Semestre
respectivamente. El estudio surgié de la motivacién de conocer la influencia
del nivel cognitivo en las actitudes de prevencion en saturnismo en los
estudiantes de enfermeria, y de esta manera valorar el nivel de aprendizaje que
se brinda frente a esta patologia, ya que los avances cientificos en el campo
de la salud, lo exigen asi.

El avance cientifico de las acciones de enfermeria, es un proceso fundamental
en la prestacion de servicios de salud por lo que los enfermeros para brindar
una atencion inmediata, adecuada, segura y libre de riesgos requieren de
conocimientos amplios como es el caso de la intoxicacion por plomo que una
de las enfermedades mas frecuentes en nuestro pais, que no sélo afecta al
individuo que trabaja con él, sinotambién a los usuarios y a los familiares de
los obreros., asimismo la intoxicacibn crénica por plomo denominada
saturnismo. Se calcula que una persona absorbe diariamente el 50% de la
dosis necesaria para producir sintomas perceptibles, siendo asi el margen de
seguridad muy estrecho. El enfermo tiene una cantidad considerable de
plomo en su organismo, estd contaminado, pero no intoxicado. Esta etapa,
fundamental para el diagnostico preventivo de otras mas graves se llama
presaturnismo. Luego, por una absorcion mas abundante o por un proceso
intercurrente, el plomo es rapidamente removido de sus depdsitos e ingresa al

torrente circulatorio, desencadenado los sintomas tipicos de la intoxicacion.



Aqui el enfermo estd intoxicado. “Contaminado” significa tener plomo,
“Saturnismo” tener los sintomas causados por ese plomo.

Dentro de la formacion profesional de enfermeria, los estudiantes deben
conocer las principales caracteristicas sobre saturnismo para poder brindar
medidas preventivas a la poblacion en general. Siendo entonces el saturnismo
una enfermedad que se ha presentado a nivel nacional por los factores tales
como la contaminacion ambiental, contaminacién domiciliaria y contaminacion
ocupacional, encontrandose en este Ultimo la mineria como factor de riesgo
para la presentacion de esta enfermedad.

Cerro de Pasco tiene como principal fuente de trabajo la mineria y explotdndose
dentro de sus variados minerales el plomo y constituyendo este una fuente de
contaminacion ocupacional y ambiental, encontrandose en mayor riesgo las
localidades de Paragsha y 27 de noviembre y demas zonas aledafias quienes
se encuentran con mayor predisposicién a presentar intoxicacion por plomo.
Frente a esta problematica nace la inquietud de realizar el siguiente estudio:
¢,Como influye el nivel cognitivo en las actitudes de prevencion de saturnismo
en estudiantes de la Escuela de Formacion Profesional de Enfermeria Pasco,
Setiembre — Diciembre del 20147

Donde el objetivo general planteado fue: Determinar la influencia del nivel
cognitivo en las actitudes de prevencion de saturnismo en estudiantes de la
Escuela de Formacion Profesional de Enfermeria Cerro de Pasco, Setiembre —
Diciembre del 2014. La hipotesis planteada fue: A regular nivel cognitivo, es
favorable la actitud sobre medidas de prevencion del saturnismo, de los

estudiantes de la Escuela de enfermeria de Cerro de Pasco.



Las conclusiones mas importantes fueron los siguientes: En la edad de
los estudiantes de la Escuela de enfermeria, el 58.6% (99) tienen edades entre
21-23 afos, de ellos el 23.1% (39) son de octavo semestre de la misma manera
el 18.3% (31) son de sexto semestre y con una proporcion de 17.2 (29) son de
decimo semestre. También el 24.3% (41) tienen de 18 a 20 afios y el 17.2%
(29) tienen edades entre 24 y 26 afios.

La distribucién por edades segun sexo de los estudiantes sujetos a estudio, el
58.6% (99) tienen entre 21 y 23 afios de edad de ellos el 49.1% (83) son
de sexo femenino y soélo el 9.5% (16) son de sexo masculino. Seguidos con el
24.3% (41) tienen entre 18 Y 20 afos, de ellos el 21.9% (37) son de sexo
femenino y el 2.4% (4) son de sexo masculino y por Gltimo encontramos con un
17.2% (29) de los cuales el 15.4% (26) son de sexo femenino y el 1.8% (3) son
de sexo masculino. Por lo que concluimos que mas del 50% tienen edades
entre 21 a 23 afios, ademas que la mayor parte de la poblacion es de sexo
femenino.

En el nivel cognitivo de los estudiantes frente a la prevencion de saturnismo
segun semestre académico de los estudiantes de enfermeria; el 52.1% (88)
tuvieron un nivel cognitivo regular, de ellos el 20.1 % (34) son de octavo
semestre seguido por el sexto semestre con un 19.5% (33) y de igual manera
el décimo semestre con 12.4 % (21). Se deduce que mas del 50% tuvieron un
nivel cognitivo Regular y Bueno y una minima proporcion con un nivel cognitivo
malo. Encontrandose los alumnos del octavo y decimo con un porcentaje mayor
respecto al nivel cognitivo Bueno. Lo que nos demuestra que a mayor semestre

académico, mayor sera el nivel cognitivo de los estudiantes de Enfermeria.
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En el Nivel Cognitivo de los estudiantes sujetos de estudio en relacion al
género; el 52.1% (88) demostr6 un Nivel Cognitivo regular de donde el
45.0% (76) son de sexo femenino y el 7.1% (12) son de sexo masculino.
Seguidos por el 25.4% (43) con un Nivel Cognitivo bueno, de ellos el
23.7% (40) son de sexo femenino y el 1.8 % (3) son de sexo masculino y por
altimo con un 22.5% (38) con un Nivel Cognitivo malo, de los cuales el 17.8%
(30) son de sexo femenino y sélo el 4.7% (8) son de sexo masculino. Se deduce
gue mas del 85% de la poblacion existente son de sexo femenino. Lo que nos
demuestra que no existe una proporcién equitativa entre los sexos femenino y
masculino para medir el Nivel Cognitivo.

En la relacion entre las actitudes de los estudiantes, frente a la prevencion de
saturnismo segun semestre, el 51.5% (87) tienen una actitud favorable de ellos
el 19.5% (33) son del sexto semestre, seguidos por el 16.6% (28) son de decimo
semestre y el 15.4% (26) son del octavo semestre. También mencionaremos
gue el 38.5% (65) tiene una actitud medio favorable y sélo el 10.1% (17) tienen
una actitud desfavorable. Concluyo que mas del 50% tienen una actitud
favorable seguida de cerca con una actitud medio favorable.

En la Actitud de los Estudiantes frente a la prevencion de Saturnismo
segun género, el 51.5% (87) tienen una actitud favorable en donde el 44.4
% (75) son de sexo femenino y el 7.1% (12) son de sexo masculino. También
mencionaremos que el 38.5% (65) tienen una actitud medio favorable y solo el
10.1% (17) tienen una actitud desfavorable. Se deduce que una mayor
proporcion obtuvieron una actitud favorable y medio favorable y sélo una
minima proporcion una actitud desfavorable, ademas que en un mayor

porcentaje son estudiantes de sexo femenino.
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En las variables de nivel cognitivo frente a la actitud sobre prevencion de
saturnismo donde arribamos a lo siguiente: el 52.1% (88) tuvieron un Nivel
Cognitivo de Regular de ellos el 35.5% (60) demostré una actitud medio
favorable, un 16.0% (27) una actitud favorable y sélo el 0.6% (1) una actitud
desfavorable. Concluyendo que mas del 50% tuvieron un Nivel Cognitivo de
Bueno a Regular y casi la misma proporcion de una actitud favorable y medio
favorable. Lo que demuestra que a mayor influencia del Nivel Cognitivo mejor
serén las Actitudes.

Palabras clave: Nivel cognitivo, Actitudes de prevencién. Saturnismo,

Estudiantes de Enfermeria.
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ABSTRACT

The present research study was carried out at the School of Professional
Training of Nursing Pasco. The study population was 169 students who are
enrolled in the Sixth, Eighth and Tenth Semester respectively. The study
arose from the motivation to know the influence of the cognitive level in the
prevention attitudes in saturnism in the students of nursing, and in this way to
assess the level of learning that is offered in front of this pathology, since the
scientific advances in the Field of health, so demand it.

The scientific advance of nursing actions is a fundamental process in the
provision of health services so that nurses to provide immediate, adequate, safe
and risk-free care require extensive knowledge such as poisoning by Lead to
one of the most frequent diseases in our country, which affects not only the
individual who works with him, but also the users and the relatives of the
workers, as well as chronic lead poisoning called saturnism. It is estimated
that a person absorbs daily 50% of the dose necessary to produce
noticeable symptoms, thus the safety margin is very narrow. The patient has a
considerable amount of lead in his body, is contaminated, but not intoxicated.
This stage, fundamental for the preventive diagnosis of other more serious
ones is called presaturnismo. Then, by a more abundant absorption or by an
intercurrent process, lead is quickly removed from its deposits and enters the
circulatory torrent, triggering typical symptoms of intoxication. Here the sick
person is intoxicated. "Polluted” means having lead, "Saturnism” having the
symptoms caused by that lead. Within nursing professional training, students
should be aware of the main characteristics of saturnism in order to provide

preventive measures to the general population. Being saturnismo then a disease



that has been presented at the national level by the factors such as
environmental pollution, domiciliary contamination and occupational
contamination, being in the latter the mining as a risk factor for the presentation
of this disease. Cerro de Pasco has as its main source of work mining and
exploiting its various minerals lead and constituting a source of occupational and
environmental pollution, being at greater risk the localities of Paragsha and
November 27 and other surrounding areas who are With a greater predisposition
to lead poisoning.

Faced with this problem, the following study arises: How does the cognitive level
influence the attitudes of prevention of saturnism in students of the Pasco
Nursing School, September - December, 2014.

Where the general objective was: To determine the influence of the cognitive
level in the attitudes of prevention of saturnismo in students of the School of
Professional Formation of Nursing Cerro de Pasco, September - December of
2014. The hypothesis raised was: A regular cognitive level, The attitude about
measures of prevention of the saturnismo, of the students of the School of
nursing of Cerro de Pasco is favorable.

The most important conclusions were: In the age of the students of the
School of Nursing, 58.6% (99) have ages between 21-23 years, of them
23.1% (39) are eighth semester in the same way 18.3% (31) are sixth semester
and with a ratio of 17.2 (29) are the tenth semester. Also 24.3% (41) are 18 to
20 years old and 17.2% (29) are between 24 and 26 years old.

The age distribution according to sex of the students under study, 58.6% (99)
are between 21 and 23 years of age, 49.1% (83) are female and only 9.5% (16)

are of sex male. With 24.3% (41), they are between 18 and 20 years of age, of



which 21.9% (37) are female and 2.4% (4) are male and, lastly, 17.2% (29) Of
which 15.4% (26) are female and 1.8% (3) are male. As a result, we conclude
that more than 50% are between 21 and 23 years of age, and that the majority
of the population is female.

At the cognitive level of students against the prevention of saturnism according
to academic semester of nursing students; 52.1% (88) had a regular cognitive
level, of which 20.1% (34) are eighth semester followed by sixth semester with
19.5% (33) and the same semester with 12.4% (21). It is deduced that more
than 50% had a Regular and Good cognitive level

and a minimum proportion with a bad cognitive level. The eighth and tenth
students were found with a higher percentage of the cognitive level. This shows
us that the higher the academic semester, the higher the cognitive level of
Nursing students.

In the Cognitive Level of students subject to study in relation to gender;

52.1% (88) showed a regular Cognitive Level of where 45.0% (76) are female
and 7.1% (12) are male. Followed by 25.4% (43) with a good Cognitive Level, of
which 23.7% (40) are female and 1.8% (3) are male and lastly with 22.5% (38)
with a Level Cognitive malus, of which 17.8% (30) are female and only 4.7% (8)
are male. It follows that more than 85% of the existing population are female.
This shows that there is no equal proportion between the female and male sexes
to measure the Cognitive Level.

In the relation between students' attitudes, compared to the prevention of
saturnism according to semester, 51.5% (87) have a favorable attitude of them,

19.5% (33) are of the sixth semester, followed by 16.6% (28) Are of the tenth
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semester and 15.4% (26) are of the eighth semester. We will also mention that
38.5% (65) have an average favorable attitude and only

10.1% (17) have an unfavorable attitude. | conclude that more than 50% have a
favorable attitude followed closely by an average favorable attitude. In the
Students' Attitude towards prevention of Saturnism according to gender, 51.5%
(87) have a favorable attitude in which 44.4% (75) are female and 7.1% (12) are
male. We will also mention that 38.5% (65) have an average favorable attitude
and only 10.1% (17) have an unfavorable attitude. It is deduced that a greater
proportion obtained a favorable and average favorable attitude and only a
minimal proportion an unfavorable attitude, in addition that in a greater
percentage are female students.

In the variables of cognitive level versus the attitude about prevention of
saturnism where we arrived at the following: 52.1% (88) had a Cognitive Level of
Regular of them 35.5% (60) showed an average favorable attitude,

16.0% ( 27) a favorable attitude and only 0.6% (1) an unfavorable attitude.
Concluding that more than 50% had a Cognitive Level of Good to Regular and
almost the same proportion of a favorable and average favorable attitude. Which
shows that the higher the influence of the Cognitive Level the better the Attitudes.

Keywords: Cognitive level, Prevention attitudes. Saturnism, Nursing Students
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INTRODUCCION
Historicamente en el Perq, la intoxicacion por plomo o “Saturnismo” estuvo
asociada a los centros de explotacién minera e industrial mediante los relaves
y/o emanaciones propias de sus actividades, lo cual situaba este fendmeno
como una enfermedad de tipo ocupacional.
En 1947 se llevé a ley la prevencion de las enfermedades ocupacionales,
creandose el Departamento de Higiene Industrial, luego, Instituto de Salud
Ocupacional. Actualmente los estudios y acciones de deteccidén y prevencion
estan a cargo del Ministerio de Salud, a través de la Direccion General de Salud
— DIGESA.
Sin embargo, debido a un fenédmeno socioeconémico; que data de la década
del 60 aproximadamente; la ciudad de Lima recibi6 una gran migracion
provinciana que la hizo crecer horizontalmente de manera desordenada y
exenta de toda planificacion urbana. Debido a este fendbmeno, las zonas
industriales ubicadas en la periferia de la ciudad, han quedado rodeadas de
zonas urbanas o asentamientos humanos, Se podria decir que las zonas
urbanas invadieron las zonas industriales. Asimismo, durante la década
del 90 se ha acentuado una etapa econdtmica recesiva que ha
generado el colapso de muchas empresas incrementandose el problema del
desempleo y subempleo, lo que se ha traducido en una informalizacion de
las empresas, puesto que muchos trabajadores han implementado talleres
en sus propios hogares, es decir en este caso las industrias invaden las zonas
urbanas.
Como sabemos las emanaciones vehiculares también son una fuente de

contaminacion importante sobre todo para las zonas urbanas muy transitadas.
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En Julio de 1998 mediante D.S. se ha reglamentado la erradicacion paulatina
de la gasolina sin plomo de nuestro mercado, previendo su total erradicacion
para el afio 2004.

El desconocimiento de la poblacion peruana sobre la gravedad del tema, y la
situacidon de extrema pobreza (caracteristica de los lugares mas afectados), asi
como la inercia de las entidades del gobierno central y local, para enfrentar
el problema con la urgencia que lo requiere, potencia los efectos de esta
enfermedad pues por un lado no existe la sensibilizacion adecuada que haga
gue la poblacién se proteja y exija el cumplimiento de las normas ambientales
y por otro, existiendo legislacion de proteccion ambiental, ésta no se hace
cumplir con la severidad necesaria para proteger a la poblacion vulnerable.
Esta situacidbn permiti6 plantear la presente investigacion que sera de
importancia y de utilidad para el personal de enfermeria porque permitira
valorar el nivel cognitivo y las actitudes de los estudiantes de enfermeria sobre
la prevencion de saturnismo, del mismo modo establecer pautas orientadas
a corregir posibles deficiencias en la ensefianza de los mismos.

Teniendo en cuenta el enunciado antes mencionado y la situacion real en la
gue vivimos planteamos la siguiente interrogante: ¢Como influye el nivel
cognitivo en las actitudes de prevencion de saturnismo en estudiantes de la
Escuela de Formacién Profesional de Enfermeria, Cerro de Pasco, ¢ Setiembre
— Diciembre del 20147

En este estudio se tuvo por Objetivo General: Determinar la influencia del nivel
cognitivo en las actitudes de prevencion de saturnismo en estudiantes de la
Escuela de Formacion Profesional de Enfermeria Cerro de Pasco, Setiembre —

Diciembre del 2014.
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Con el proposito de: Concientizar a los estudiantes de enfermeria sobre la
intoxicacion por plomo y sus efectos en la poblacion expuesta a dicho
metal que afecta al organismoy de e sta manera acentuar los conocimientos
sobre los factores que influyen, fuentes contaminantes, poblaciones en riesgo
y principalmente las formas preventivas, tratando en lo posible disminuir la
incidencia de intoxicacion por plomo. Ademas de brindar datos que puedan ser
el inicio de un estudio concientizado a nuestras autoridades para el
adecuado manejo, prevencidon y el tratamiento de todas las formas
contaminantes y asi disminuir la incidencia de intoxicacion por plomo y por ende
evitar el saturnismo en nuestra poblacion en general. La hip6tesis planteada
fue: “Si la influencia del nivel cognitivo en las actitudes es favorable entonces
los estudiantes de enfermeria tendran un buen manejo en prevencion de
saturnismo”.

En el presente estudio de investigacion el método que se utilizé fue descriptivo,
de observacion, prospectivo parcial, transversal y disefio comparativo; y para

ajustar los datos utilizamos la prueba no paramétrica de la Chi Cuadrada.

El informe de Tesis estd conformado por las siguientes partes; Resumen,
Introduccién, Material y Métodos, Resultados, Discusion, Conclusiones,
Recomendaciones, Referencias bibliogréficas y Anexos.

El Autor.
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CAPITULO |

PROBLEMA DE INVESTIGACION
IDENTIFICACION Y DETERMINACION DEL PROBLEMA
En el Perd, la intoxicacién por plomo o “Saturnismo” esta asociada a los
centros de explotacibn minera e industrial mediante los relaves y/o
emanaciones propias de sus actividades, lo cual sitia a este fendmeno
como una enfermedad de tipo ocupacional.
El desconocimiento de la poblacién peruana sobre la gravedad del tema,
y la situacion de extrema pobreza (caracteristica de los lugares mas
afectados), asi como la inercia de las entidades del gobierno central
y local, para enfrentar el problema con la urgencia que lo requiere,
potencia los efectos de esta enfermedad pues por un lado no
existe la sensibilizacion adecuada que haga que la poblacién se proteja
y exija el cumplimiento de las normas ambientales y por otro, existiendo
legislaciébn de proteccion ambiental, ésta no se hace cumplir con la

severidad necesaria para proteger a la poblacién vulnerable.
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Nuestra ciudad, Cerro de Pasco tiene como principal fuente de trabajo la
mineria y explotandose dentro de sus variados minerales el plomo vy
constituyendo este una fuente de contaminacion ocupacional y ambiental,
encontrandose en mayor riesgo las localidades de Paragsha, Santa Rosa
y 27 de noviembre y demas zonas aledafias quienes se encuentran con
mayor predisposicion a presentar intoxicacioén por plomo.

El presente estudio de investigacion abarc6 fundamentalmente la

influencia del nivel cognitivo en las actitudes de prevencion en saturnismo

en estudiantes de la Escuela de Formacion Profesional de Enfermeria —

Pasco.

Entonces se hizo la siguiente formulacion del problema: ¢ Como influye el

nivel cognitivo en las actitudes de prevencion de saturnismo en

estudiantes de la Escuela de Formacion Profesional de Enfermeria Pasco,

Setiembre - diciembre, ¢ del 20147

DELIMITACION DE LA INVESTIGACION:

a. Delimitacion Espacial: La investigacion se realizara en la Escuela de
Enfermeria de la UNDAC - Pasco, la informacion necesaria seré
proporcionada por los estudiantes de esta entidad con la finalidad
de conocer el nivel cognitivo en las actitudes de prevencion del
saturnismo. El aporte de la investigacion sera disefiar un programa de
prevencion y control del saturnismo para mejorar la calidad de vida de
la poblacion.

b. Delimitacion temporal: Se inicia en el mes de setiembre de 2014

y se concluye en diciembre de 2014.



1.3. FORMULACION DEL PROBLEMA:
1.3.1. Problema Principal:

¢Como influye el nivel cognitivo en las actitudes de prevencion de

saturnismo en estudiantes de la Escuela de Formacion Profesional

de Enfermeria Pasco, Setiembre - Diciembre, del 20147

1.3.2. Problemas Especificos:

1. ¢Cudl es el nivel cognitivo de los estudiantes de la Escuela
de Formaciéon Profesional de Enfermeria Pasco, Setiembre -
Diciembre, del 20147?

2. ¢(Cual es la actitud de prevenciébn de saturnismo de los
estudiantes de la Escuela de Formacion Profesional de
Enfermeria Pasco, Setiembre - Diciembre, del 20147

1.4. FORMULACION DE LOS OBJETIVOS:
1.4.1. Objetivo General

Determinar la influencia del nivel cognitivo en las actitudes de

prevencion de saturnismo en estudiantes de la Escuela de Formacion

Profesional de Enfermeria Cerro de Pasco, Setiembre - Diciembre,

del 2014.

1.4.2. Objetivos Especificos:

a. Medir el nivel cognitivo en prevencion de saturnismo con la

aplicacion de un pre test a la poblacidn sujeto a investigacion.

b. Evaluar las actitudes frente a la prevencion de saturnismo con

la aplicacion de la escala de Likert de los sujetos de estudio.



c. Relacionar la influencia del nivel cognitivo en las actitudes de
prevencion en saturnismo que tiene los estudiantes de la
escuela de enfermeria con las diferentes variables obtenidas.

1.5. JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION
Conveniencia:
El Presente Estudio de investigacion se realiza para identificar la
influencia del nivel cognitico en las actitudes de prevencién en saturnismo
en estudiantes de la Escuela de Formaciéon Profesional de Enfermeria -
Pasco, de esa manera alertar a los profesionales de la salud y poblacion
en general a tomar medidas preventivas ante esta patologia, y asi mismo
elevar la calidad de vida de la poblacion.
Relevancia social:
Por la poca importancia y la dejadez de los gobiernos locales y regionales
de Pasco, toda la poblacién de Cerro de Pasco, desde hace muchos afios
viene consumiendo agua no potable, respiramos aire sumamente
contaminado y peor aun las empresas mineras no cumplen con las
normativas de salud ocupacional.
Valor teérico:
Una vez finalizada la investigacion permitird que las entidades orienten
sus actividades en funcién a los problemas de salud publica y sobre todo
poner énfasis en temas del saturnismo.
Los resultados de la investigacion, brindara a las autoridades universitarias
de la facultad de salud el conocimiento del nivel cognitivo en relacion a
la prevencion de saturnismo de los estudiantes de enfermeria, con

el fin de tomar decisiones en cuanto al mejoramiento de la calidad
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académica en cuanto a la promocion de la salud y prevencion de la

enfermedad para elevar los niveles de calidad de atencion de sus futuros

egresados.

LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

Las dificultades que se presentan en la investigacion son las siguientes:

i. Tiempo e informacion: dado que la informacién que usaremos no
esta publicada en la pagina web de la entidad, su disposicion depende
fundamentalmente de la voluntad del estudiante.

ii. Espacio o territorio: Las fuentes de informacion estan disponibles,
debiendo maximizar los recursos disponibles para lograr acceder a los
datos de informacion académica del estudiante que se encuentran en
la Direccion de Enfermeria de la UNDAC.

ii. EconOmica, la investigacion serd financiado integramente con

ingresos propios.



CAPITULO Il
MARCO TEORICO
2.1. ANTECEDENTES DEL ESTUDIO

Estudios de investigacion relacionados directamente al presente

estudio lo menciono a continuacion:

a. Godofredo Pebe y colaboradores, en su investigacion “Niveles
de plomo sanguineo en recién nacidos de La Oroya, 2004-2005".
Cuyo Resumen indica: Objetivo. Determinar los niveles de plomo en
sangre de los recién nacidos (RN) de menos de 12 horas de vida,
en la ciudad de La Oroya. Material y métodos. Estudio descriptivo,
transversal y prospectivo realizado entre junio de 2004 a junio de
2005 de una muestra de recién nacidos (RN) de La Oroya, se uso
un cuestionario para la madre gestante y se determind los niveles
de plomo en sangre venosa (2 mL) utilizando la espectrofotometria
por absorcion atomica con llama de aire de acetileno. Los valores
se expresan en microgramos de plomo por decilitro de sangre (ug/dL).

Resultados. Se evalud 93 RN; el nivel promedio de plomo en sangre



fue de 8,84 £ 0,57 pg/dL. El 75,3% (70/ RN) tuvo niveles de plomo en
sangre entre 6 a 10 ug/dL, y 24,7% (23 RN) tuvo mas de 10 pg/dL.
Los RN de madres que viven en La Oroya Nueva tienen menos
niveles de plomo que los que viven en La Oroya Antigua (p=0,002).
Conclusiones. Los RN de la ciudad de La Oroya presentan elevados
niveles de plomo en sangre, por lo que se requiere iniciar programas
de prevencion en las madres gestantes para evitar futuros dafos a la
salud de los recién nacidos.

Estudio para determinar las fuentes de exposicion al plomo en
la provincia constitucional del Callao, 2007, Peru Digesa, concluye
gue: Los resultados de los muestreos ambientales concuerdan con los
resultados de los iso6topos de plomo e indican que los depdésitos de
minerales son la fuente mas importante de contaminacion por plomo
en la zona del Callao, especialmente para los habitantes de la zona
cercana al Puerto. Esto se concluye debido a que las
concentraciones de plomo en suelo disminuyen exponencialmente
conforme aumenta la distancia a los depositos, la asociacion positiva
documentada entre la concentracion de plomo en suelo y en polvo
con la concentracion de plomo en sangre; la observacion de que los
niveles de plomo en agua fueron menores a los establecidos
internacionalmente; y a los diferenciales observados en las
concentraciones de plomo entre la zona cercana a los minerales y las
zonas estudiadas en Lima, los mismos que se encontraron tanto en
aire, suelo y polvo de muestras de los hogares asi como mano de los

nifos”.



Prince Rivera Burkis, realiza un estudio sobre saturnismo en

Chile, en el afio 1999, demostré6 que existe una alta probabilidad

de sufrir esta enfermedad si hay una elevada convivencia con la

mineria.

Leonard M. Jurado, catedratico de la universidad de Buenos
Aires - Argentina, realizo un estudio en el afo 1992, donde
concluyo que existe una relevancia muy definida en el nivel cognitivo
y su prevencion en enfermedades adquiridas no transmisibles. De
manera alternativa, la calidad de vida también depende del nivel de
conocimiento sobre determinado tema.

S.P. Peinado, realiza un estudio sobre el grado de contaminacién
al poblador como las condiciones sanitarias al agua de consumo
en la ciudad de Tarma en el afio 2005, concluyendo que mas del
50% de la poblaciéon desconoce las condiciones sanitarias del agua
potable.

Juan Villarreal Y Zadith Cueva, realizaron un estudio sobre el
nivel cognitivo y su prevencion en saturnismo en la ciudad de
Cerro de Pasco, en el aiio 2002. En la que concluyeron que existe
influencia del Nivel Cognitivo en las Actitudes a demostrar en
prevencion de saturnismo por parte de los estudiantes de enfermeria.
Quillatupa Y Colaboradores, en el estudio contaminacion de
ecosistemas acuaticos en Pasco, en el afio 2001. Concluyen con
la identificacion de tres origenes de contaminacion de los

ecosistemas acuaticos, natural, aguas, servidas y minero metalurgico.



h. En el aflo 2002 la ONG Labor en coordinacion con el Instituto
Nacional de Salud Ocupacional y el Instituto Nacional de
Proteccion del medio Ambiente para la salud, Cerro de Pasco,
realizan un trabajo de investigacidén sobre niveles de plomo en sangre
denominado: “Determinacion de Efectos Adversos sobre Organos
Blancos en Poblaciones Expuestas a Emisiones de Plomo en las
Localidades de Champamarca, Paragsha, Huayllay en Pasco y Yauli
en la Oroya”, en el cual se evaluaron a 170 personas, de las
localidades arriba mencionadas. Conclusiones: Los nifios menores de
12 afos de la localidad de Paragsha y Champamarca, ubicados en el
Distrito de Simén Bolivar y de las comunidades campesinas de
Huayllay y Yauli son los principales afectados. El promedio de la
presencia de este metal en sangre dentro de estas localidades es
de 14 ug/dl en nifios. Del total de los evaluados el 21.17 % tiene
valores sobre el nivel permisible de plomo en sangre, Champamarca
presenta el mayor porcentaje. En los mayores de 18 afios los mas
altos valores de plomo en sangre los tiene Paragsha.

2.2. BASES TEORICAS — CIENTIFICAS
2.2.1. Teoria cognitiva
Las investigaciones de Piaget en psicologia del desarrollo y
epistemologia genética, tenian un gran y unico objetivo, que era
entender como se desarrollaba el conocimiento de los nifos.
La respuesta fue que este era producto de una construccion
progresiva de estructuras logicas que iban escalando de manera tal

gue las etapas superadas van incorporandose a las nuevas que van
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torndndose mas sofisticadas en términos de capacidad I6gica hasta

llegar a la adultez. De esta manera, el sostenia que la logica y

procesos del pensamiento de niflos y adultos eran completamente

diferentes. (Fischer y Hencke, 1996, Flavell, 1996).

Teoria del desarrollo cognitivo: El desarrollo cognoscitivo se refiere

a los cambios que ocurren en las estructuras cognoscitivas, las

capacidades, y los procesos de un individuo.

2.2.1.1. Principios:

Segun Piaget, dos principios importantes dirigen el crecimiento

intelectual y el desarrollo biolégico: adaptacion y organizacion.

» Adaptacion: Para que los individuos sobrevivan en un
ambiente, deben adaptarse a los estimulos fisicos vy
mentales. La asimilacion y la acomodacion son ambas partes
del proceso de la adaptacién. Piaget crey6 que los seres
humanos poseen las estructuras mentales que asimilan
acontecimientos externos, y los convierten para incorporarse a
sus estructuras mentales. Por otra parte, las estructuras
mentales se acomodan a los nuevos, e inusuales
acontecimientos, y constantemente cambian aspectos del
ambiente externo.

» Organizacion, refiere a la naturaleza de estas estructuras
mentales adoptantes. El sugiere que la mente esta
organizada de maneras complejas e integradas. El nivel mas
simple es el esquema, una representacion mental de una cierta

accion fisica o mental que se pueda realizar en un objeto, un
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acontecimiento, o un fendmeno. “Piaget crey6 que los
esquemas de los nifios, o las estructuras mentales ldgicas,
cambian con la edad y la accion especifica - sensorio-motor”.
(Driscoll, 1994).
Piaget pensaba que el desarrollo cognoscitivo es una forma de
adaptarse al ambiente. En su perspectiva, los nifios estan
intrinsecamente motivados para explorar las cosas Yy
entenderlas. Participan de modo activo al crear su comprension
del mundo. Esta idea es una de sus principales aportaciones.
(Fischer y Hencke, 1996, Flavell, 1996). Otra aportacion es su
propuesta de cuatro etapas basicas del desarrollo cognoscitivo.
(Morris, y Maisto, 2001, p.398).
2.2.1.2. El desarrollo cognitivo:
Para Piaget el desarrollo es un proceso constante de equilibrio-
desequilibrio y viceversa, en el que las necesidades y los cambios
qgue ocurren en el individuo (a lo largo de cuatro etapas
interdependientes, pero cuantitativas y cualitativamente diferentes)
permiten la construccién y reconstruccion de esquemas mentales y
de una organizacion psicologica particular. Por lo tanto, el ser
humano se caracteriza por una unidad que incluye lo intelectual,
afectivo, social, sexual y moral, unidad que no permanece estatica,

sino siempre esta en movimiento. (Abarca, 2003, p.74)

1. Equilibrio. - Segun Piaget, el desarrollo es conducido por el
proceso del equilibrio. El equilibrio abarca la asimilacion (es

decir, la gente transforma la informacién entrante de modo que



12

se ajusten dentro de sus esquemas existentes o patrones) y la
acomodacion (es decir, la gente adapta sus esquemas para
incluir la informacion entrante). Al inicio, los nifios estan
satisfechos con su modo del pensamiento y por lo tanto estan en
un estado de equilibrio.

2. Desequilibrio.- Cuando la informacién entrante no se encuentra
dentro de su forma de pensamiento confortable, se produce o
genera un descontento y los nifios entran en un estado de
desequilibrio. (Conflicto cognoscitivo)

3. Equilibrio Estable. - Finalmente, los nifios adoptan un modo mas
sofisticado del pensamiento que elimina los defectos y se
adaptan, para alcanzar asi un estado de equilibrio estable.
(Papalia, “et al.”2005, Desarrollo Humano. p. 31).

2.2.1.3. Aprendizaje cognoscitivo:

Es el que consiste en la adquisicion de conocimientos, es decir, de

informacién sobre los objetos y fenémenos del mundo exterior y del

propio mundo interior objetivamente considerado. Algunos lo

denominan aprendizaje cultural; otros, aprendizaje verbal, debido a

la importancia fundamental que en él tiene la palabra.

En este tipo de aprendizaje participan primordialmente las
actividades cognoscitivas, muy especialmente el pensamiento, ya
gue el conocimiento se da principalmente en conceptos a los que

se llega mediante percepciones, juicios y razonamientos.

En el proceso del aprendizaje cognoscitivo se distinguen cuatro

etapas:
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A. La adquisicion de datos o informacion. - En ella interviene
predominantemente la actividad perceptiva, que en funcion de
los motivos que impulsar. al aprendizaje, selecciona y capta
aquellos objetos o aspectos de la realidad que interesan al
sujeto. Por lo mismo, la actividad perceptiva es susceptible de
mejoramiento y especializacion, gracias al ejercicio.

Sin embargo, en esta etapa como en las demas, participa toda
nuestra vida mental y aun nuestro organismo.

B. La retencidon y evocacion de lo captado. - Aqui intervienen

principalmente los procesos de la memoria. Diversos factores
como la repeticion, la practica bien distribuida, la evocacion
reiterada (caza del recuerdo). etc., las favorecen.
También hay factores que la dificultan y entorpecen, como la
interferencia de lo aprendido anteriormente o después, la mala
atencioén, etc. Sobre estos aspectos se han realizado valiosas
experiencias. En todo caso, generalmente lo recordado no es
una copia fiel de lo captado sino un esquema de lo esencial,
hecho con las propias palabras del sujeto

C. La elaboracion o integracion conceptual de la informacion
adquirida. Aqui interviene predominantemente el pensar, pues
mediante esta actividad cognoscitiva el Yo aprehende relaciones
y propiedades esenciales y elabora un conjunto significativo,
unitario y coherente de conocimientos (integracion significativa).
El conocimiento se registra en conceptos y conclusiones del

desarrollo inductivo o deductivo. La integracion conceptual esta
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en relacion con del individuo, su nivel de inteligencia y su
experiencia de la vida.
2.2.2. Saturnismo

2.2.2.1. Definicion:
Es una forma cronica de intoxicacion por plomo causada por la
absorcién de plomo o de sales de plomo. (Krause Figer,, 2000).
También se denomina saturnismo, plumbosis o plombemia al
envenenamiento que produce el plomo (Pb) cuando entra en el
cuerpo humano. Es llamado asi debido a que, en la antigliedad, los
alguimistas llamaban "saturno” a dicho elemento quimico. Se
denomina saturnismo hidrico al que se produce a través del agua
ingerida, pues el plomo, mineral inoxidable muy maleable, no confiere
gusto al agua ni a los alimentos. Precipita con &cido clorhidrico.
Previa a la intoxicacién existe una etapa de contaminacion.
2.2.2.2. Sintomas, Signos y Diagnostico:
La intoxicacion por plomo es un proceso cronico, a veces salpicado
de episodios sintomaticos agudos recidivantes, y puede producir
efectos crénicos irreversibles (p. ej., déficits cognitivos en nifios y
encefalopatia y nefropatia progresiva en los adultos).
El riesgo de intoxicacién sintomatica por plomo aumenta cuando la
concentracion del metal en sangre total (PbS) es >50-100 mg/dl
(>2,40-4,85 mmol/l). Cuando la PbS es >100 mg/dl, el riesgo de
encefalopatia es grande, pero impredecible. Los Centers for Disease
Control and Prevention de Estados Unidos definen la intoxicacion por

plomo en la infancia como PbS es 10 mg/dl (30,48 mmol/l). Con estas
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concentraciones pueden producirse defectos cognitivos. (Krause
Figer, 2000).

En los nifilos pequenios, la sintomatologia suele comenzar de forma
brusca, con aparicion de vomitos enérgicos y persistentes, marcha
ataxica, convulsiones, alteracion del estado de conciencia a lo largo
de 1 a 5 d, para evolucionar hacia las convulsiones intratables y el
coma. Estas manifestaciones de la encefalopatia aguda se deben
fundamentalmente al edema cerebral y pueden ser precedidas por
dias o semanas de irritabilidad y disminucion de las ganas de jugar.
El diagnéstico diferencial comprende los abscesos y tumores
cerebrales, la encefalitis aguda y la meningitis.

En los nifios, la intoxicaciéon cronica por plomo puede producir retraso
mental, trastornos convulsivos, trastornos de la conducta con
agresividad y regresion del desarrollo. Estos sintomas pueden ceder
espontaneamente si cesa la exposicion excesiva, para reaparecer
con una segunda exposicién. Tanto en los nifilos como en los
adultos puede encontrarse una anemia hipocromica microcitica
debida al plomo, a una deficiencia de hierro asociada, o a ambos.
La inhalacion de tetraetil- o tetrametil-plomo causa un cuadro
distinto, cuyas manifestaciones principales corresponden a una
psicosis toxica.

Los adultos suelen desarrollar una secuencia caracteristica de
sintomas que se aparecen en un periodo de varias semanas 0 mas:
cambios de personalidad, cefaleas, gusto metalico, anorexia,

dolores abdominales vagos que terminan en el vomito,
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estrefiimiento y dolores abdominales coélicos. La encefalopatia es
rara.

El diagndstico de presuncion se basa en el hallazgo, en un aspirado
de médula 6sea, de un moteado basétfilo en >60% de los
normoblastos y en los resultados de las determinaciones urinarias
de coproporfirina y &cido d-aminolevulinico y de las radiografias de
los huesos largos. También es sugestiva la glucosuria moderada. El
diagnéstico definitivo requiere la medicion de la PbS. Como el
plomo interfiere con la sintesis del heme, pueden encontrarse
niveles altos de protoporfirina eritropoyética. La determinacién de
ésta es mas efectiva que la medicién del plomo sanguineo para la
prediccion de la carga total de plomo del organismo en las
intoxicaciones cronicas. La protoporfirina eritropoyética no es un
marcador sensible cuando la PbS es <35 mg/dl (<1,70 mmol/l) ni en
la intoxicacion aguda. También es muy util la medicion de la
excrecion total de plomo por la orina el primer dia del tratamiento
con quelantes (75 a 100 mg/kg). La confirmacién del diagnéstico se
da cuando el cociente (mg Pb excretado/mg edetato célcico disédico
[CaNa2EDTA] administrado) es >1. Para recoger las muestras de
orina y de sangre deben usarse equipos sin plomo. Para lograr unos
resultados fiables, los analisis deben llevarse a cabo en laboratorios
con experiencia en el estudio del plomo.

2.2.2.3. Tratamiento:

La quelacion soélo debe iniciarse después de haber eliminado la

fuente de plomo. En los casos con sintomas agudos, el uso de
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guelantes suele instaurarse antes, incluso, de conocer los
resultados de los andlisis de sangre y orina. (Krause Figer,
Fisiopatologia de la intoxicacion por plomo, 2000. Pg. 16)

Es contraindicacion para el uso de cualquier quelante en las
personas asintomaticas la presencia de enfermedades hepaticas o
renales. En los casos sintométicos graves es preciso valorar
cuidadosamente los riesgos de la quelacion.

Este tratamiento debe iniciarse tan pronto como se restablezca la
diuresis. La dosis maxima no debe mantenerse mas de 5 d para
evitar el agotamiento de los depdsitos de metales esenciales del
organismo, sobre todo de cinc. En los casos asintoméaticos de clase
IV, basta la administracion de CaNa2EDTA.

Los pacientes tratados con BAL deben recibir liquidos de
mantenimiento por via parenteral o liquidos claros v.o., para evitar
los vomitos asociados al uso de este compuesto. Los ciclos breves
de quelacién suelen asociarse a ascensos de rebote de la PbS,
probablemente debidos a la redistribucion interna del plomo. Este
rebote puede obligar a dar un segundo ciclo de 5 a 7 d tras haber
completado el primer ciclo de CaNa2EDTA. Parece logico
administrar cantidades profilacticas de hierro, cinc y cobre para
combatir su agotamiento durante el tratamiento a largo plazo. En la
intoxicacion aguda por plomo de clase IV y en todos los casos de
clase V se recomienda un tratamiento combinado con dimercaprol

(BAL) y CaNa2EDTA.
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Las reacciones graves al CaNa2EDTA consisten en elevaciéon del
BUN, proteinuria, hematuria microscopica, cilindros tubulares
epiteliales en la orina, hipercalcemia, fiebre y diarrea. La toxicidad
renal, que es proporcional a la dosis, suele ser reversible. Los
efectos indeseables de este compuesto se deben, probablemente,
al agotamiento de los depdsitos de zinc.

Los pacientes con lesiones hepatocelulares graves no deben recibir
BAL, que si puede administrarse, con precaucion, al comienzo del
tratamiento de los pacientes oliguricos con encefalopatia. EI BAL
puede producir una hemdlisis intravascular aguda, moderada o
grave, con los pacientes con deficiencia de G6PD. Al contrario que
el CaNa2EDTA, el BAL no debe administrarse junto con hierro
medicinal.

Ninguno de estos farmacos debe usarse con fines profilacticos en
los trabajadores del plomo o en los pacientes sobreexpuestos
simultaneamente al metal, ya que pueden causar un incremento
neto de la absorcion del plomo presente en el aparato Gl. El
tratamiento a largo plazo exige reducir la exposicién al plomo.

El succimero (acido meso-2,3-dimercaptosuccinico) es un agente
guelante oral que forma productos hidrosolubles y que, en
consecuencia, favorece la excrecion urinaria de
plomo. Esta indicado en el tratamiento de los nifios con
intoxicaciones de clase IV. Sin embargo, también podria reducir la
PbS de los que sufren una intoxicacion de clase lll. Se recomienda

un ciclo de tratamiento de 19 d; no se ha demostrado la seguridad
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del tratamiento continuo durante >3 sem, por lo que no se
recomienda. Los efectos desfavorables mas frecuentes consisten en
erupciones cutidneas, sintomas Gl (nauseas, vomitos, diarrea,
anorexia, gusto metalico en la boca) y elevacion de las
transaminasas séricas. También se han descrito algunas erupciones
gue obligaron a interrumpir el tratamiento.

La encefalopatia aguda por plomo se trata con una combinacion de
BAL y CaNa2EDTA. La consulta al neur6logo debe ser precoz y el
paciente debe ser tratado en una UCI. El EDTA no se metaboliza;
se excreta intacto, exclusivamente por filtracién glomerular, por lo que
el CaNa2EDTA no debe emplearse en los pacientes anuricos. En el
protocolo combinado BAL-CaNa2EDTA, la administracion del
segundo en las dosis indicadas no debe mantenerse mas de 5 d; no
obstante, los casos de encefalopatia muy grave que tardan en
responder pueden recibir el quelante durante 2 d mas, aunque con
precaucién. La dosis mas baja de CaNa2EDTA (25 mg/kg/d),
aconsejada para los casos poco sintomaticos o asintomaticos, es
mas segura, pero tampoco debe administrarse durante mas de 5 d
sucesivos, con un periodo de descanso de 1 sem 0 mas entre
ciclos. Aunque la prueba diagnéstica con CaNa2EDTA (75-100
mg/kg solo durante 1 d) es segura en los pacientes asintomaticos,
es probable que no deba emplearse con fines terapéuticos en los
pacientes que no corren un riesgo vital y que presentan cuadros

renales agudos.
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2.3. DEFINICION DE TERMINOS BASICOS:

a.

Saturnismo. Enfermedad cronica producida por la intoxicacion
ocasionada por las sales de plomo.

Prevencion de saturnismo: Maneras de evitar que se enferme de
saturnismo.

Intoxicacion por plomo. Proceso téxico producido por la ingestion
o inhalacion de plomo o compuestos de plomo. La intoxicacién
también se produce por la ingestion de agua conducida por cafierias
de plomo, de sales de plomo en ciertos alimentos y vinos, etc.

Nivel cognitivo. Es el Grado que alcanza el aspecto del
conocimiento.

Influencia: Modo en que se afecta algo.

Actitud. Es la fuerza integradora fundamental en el desarrollo de la
personalidad que dan consistencia a la conducta del individuo.
Influencia del nivel cognitivo: Efecto en el conocimiento de las
personas.

Universidad. Es una Institucion de ensefianza superior que
comprende diversas facultades, y que confiere los grados académicos
correspondientes.

Estudiante de Enfermeria. Es la persona que cursa estudios en una
institucion superior con el objetivo de prestar servicios de cuidado

preventivo promocionales al individuo, familia y comunidad.
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24. FORMULACION DE HIPOTESIS
2.4.1. Hipotesis General:
A regular nivel cognitivo, es favorable la actitud sobre medidas de
prevencion del saturnismo, de los estudiantes de la Escuela de
enfermeria de Cerro de Pasco.
2.4.2. Hipotesis espécificas:
a. Es regular el nivel cognitivo sobre medidas de prevencion de
saturnismo de los estudiantes de la escuela de enfermeria de
Cerro de Pasco.
b. Es favorable la actitud sobre medidas de prevencion de
saturnismo de los estudiantes de la escuela de enfermeria de
Cerro de Pasco.
25. IDENTIFICACION DE VARIABLES.
2.5.1. Variable Independiente

Influencia del Nivel cognitivo

2.5.2. Variable Dependiente

Prevencion de saturnismo



2.6. DEFINICION OPERACIONAL DE VARIABLES E INDICADORES

VARIABLE

DEFINICION
OPERACIONAL

DIMENSIONES

INDICADORES

ESCALA DE
MEDICION

Variable
independien
te:

Influencia
del nivel
cognitivo.

Grado de
conocimiento
de los
estudiantes
de enfermeria
sobre el
saturnismo,
para
desarrollar
una buena
prevencién de
la
enfermedad.

- Adaptacion

- Organizacion

- Bueno
- Regular

- Malo

Nominal

Variable
dependiente:
Prevencién de
saturnismo

Fuerza
integradora
fundamental
en e
desarrollo de
la
personalidad
del estudiante
de enfermeria
frente a la
prevencién de
saturnismo.

- Intoxicacion
severa

- Intoxicacion
moderada

- Intoxicacion
leve

Favorable
Medio
favorable

Desfavorabl
e

Nominal
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3.1

3.2.

CAPITULO 1l

MATERIAL Y METODO
TIPO DE INVESTIGACION:
El presente estudio es una investigacion de tipo descriptivo correlacional
causal. Este tipo de estudio se utilizan para determinar la medida en que
dos variables se correlacionan entre si, es decir el grado en que las
variaciones que sufre un factor se corresponden con las del otro. Las
variables pueden hallarse estrecha o parcialmente relacionadas entre si,
pero también es posible que no exista entre ellas relacion alguna.
METODOS DE INVESTIGACION:
El método a emplear es el descriptivo. En las investigaciones de tipo
descriptiva, llamadas también investigaciones diagnosticas, buena parte
de lo que se escribe y estudia sobre lo social no va mucho mas alla de
este nivel. Consiste, fundamentalmente, en caracterizar un fenébmeno o

situacion concreta indicando sus rasgos mas peculiares o diferenciadores.



3.3.

34.

DISENO DE INVESTIGACION:

En el presente estudio de investigacion se tomd como referencia a la
clasificacion de Méndez I., Namira D. Por lo que se aplicd, el tipo de disefio:
descriptivo correlacional

EL DISENO OBEDECE AL SIGUIENTE ESQUEMA.

G V.1 V.D
G E X1 01
Donde:
G = Grupo.
GE = Grupo de Observacion
VI = Variable Independiente
VD =  Variable Dependiente.
X1 = Influencia del Nivel Cognitivo
01 = Observaciones

Para responder a las preguntas y comprobar las hipotesis de la
investigacion se empled la estrategia de disefio correlacional, recolectando
datos en un solo momento, en un tiempo Unico, con el propdsito de
describir las variables y analizar su incidencia e interrelaciéon en un
momento dado.

Este tipo de disefio tiene como propésito analizar la relacién existente
entre variables o resultados de la variable.

POBLACION Y MUESTRA

La poblacion estuvo conformada por todos los estudiantes de la escuela
de formacién profesional de enfermeria — Pasco que abarca desde el

segundo semestre hasta el décimo semestre periodo 2014 - B.



La muestra, se determind a través del muestreo aleatorio estratificado,
considerandose a los semestres del sexto, octavo y decimo como estratos;
y para la seleccién de la unidad muestral en cada estrato se utilizé el
muestreo aleatorio simple. El nimero total de elementos de la muestra se

calculo a traveés de la siguiente formula:

(2)2 pg N
n = memeeeeeeeeeee- --
(E)2 (N-1) + (2)2 pq

Donde:
Z=1.96 Es el coeficiente de confianza al 95% Proporcion de éxito igual

al 50%
0= 05 Proporcion de la poblacion que no tiene la caracteristica de

' nuestro interés (1- 0.5 = 0.50) = 50%

g= 05
E =0.05 Es el nivel de precision o maximo error permisible que deben

tener los datos.

Es el nivel de precision o maximo error permisible que deben
N=300 tener los datos.

Reemplazando valores en la férmula y utilizando Microsoft Excel 2010

encontramos que se tomara como muestra a 169 estudiantes.



(1.96)2 (0.5)(0.5)(300)

(0.05)2 (299) + (1.96)2 (0.5)(0.5)

(3,8416) (0.25) (300) 288.12
n = = -
(0.0025) (299) + (3.8416) (0.25) (0.7475)+(0.9604)
288.12
n S — = 168.69 = 169
1.7079

La muestra se seleccion6 a través de la afijacion proporcional
de acuerdo al tamafio de la poblacion, utilizando el muestreo

aleatorio simple, de la siguiente manera:

T
nh=ENh

Donde:
n : Es el tamafio de muestra

N : Es el tamafio de la poblacién
My : Es el tamafio de la muestra en cada estrato

N}, 1 Es el tamafio de la poblacion en cada estrato

SEMESTRE N,
SEXTO 71
OCTAVO 58
DECIMO 40
TOTAL 169




35. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

a.

Instrumentos:

» Cuestionario: Se aplico a los estudiantes de enfermeria del sexto,

octavo y décimo semestre para medir el nivel cognitivo sobre la
prevencion de saturnismo. Este instrumento fue estructurado
teniendo en cuenta los indicadores e items que han permitido
obtener informacion del nivel de conocimiento.

Estuvo confeccionado con preguntas y respuestas alternas
carradas en total de 10 interrogantes donde también se consideré
objetivos, generalidades e instrucciones.

La valoracion que se determing para calificar el instrumento fue:
Conocimiento Bueno de 16 a mas puntos; Conocimiento
Regularde 11 a 15 puntos; Conocimiento Malo de 10 a menos
puntos.

Escala actitudinal de Likert. - Conjunto de items que se
presentaron a los estudiantes de enfermeria en forma de
afirmaciones o juicios, ante los cuales se les pide que externen su
reaccion eligiendo uno de los tres puntos de la escala, el cual nos
permitira medir la actitud sobre la prevencion de saturnismo.
Asimismo, este instrumento de tipo psicométrico se utilizara para
medir la tendencia actitudinal que tienen los estudiantes frente a la
prevencion de saturnismo.

El instrumento contiene objetivos instrucciones y contenido y esta
conformado por 12 items, con tendencia positiva y con tendencia

negativa y estas fueron emitidas en un sentido comprensivo para



luego emitir su respuesta de acuerdo a su opinion, los reactivos
contienen dentro de si proposiciones que se acercan a lo certero
y otros que se desvian en sentido contrario. Estas proposiciones
estan clasificadas en 3 escalas de valoracion: Favorable de 37 a
40 puntos, Medio favorable de 25 a 36 puntos y en Desfavorable
de 12 a 24 puntos lo que nos permiti6 evaluar dicha tendencia

actitudinaria.

b. Técnicas de Recoleccion de Datos

- Entrevista: Se empleo para rellenar la encuesta estructurada que
consistira en una serie de preguntas mediante la cual se obtendra
informacion de los estudiantes de enfermeria por medio de
respuestas escritas y cerradas.

- Observacién: Se empleé para registrar la Escala de Likert en la
cual se considerd una situacion real, clasificando y consignando

los acontecimientos pertinentes.

3.6. TECNICAS DE PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

Prueba de instrumentos. Para mayor habilidad de los instrumentos
que probaran previamente en un estudio piloto registrandose su
confiabilidad y validez.

Revisién de los datos. Luego de aplicado los instrumentos se revisaron
gue los datos estén debidamente registrados para evitar errores,
pasando luego se elaboraron cuadros asociados para iniciar el recuento
por balotes.

Tabulacion de los datos. Es decir, se hizo el recuento estadisticamente

por el sistema computarizado.



3.7.

3.8.

- Presentacion de los datos. Mediante tablas o cuadros y gréaficos
estadisticos.

- Andlisis de los cuadros. Seran de acuerdo a la escala que se
presenta y que se relacionan contrastdndose con el marco teorico
existente y los antecedentes que se relacionan con la investigacion.

TRATAMIENTO ESTADISTICO

La prueba estadistica realizado para la presente investigacion, fue de la chi

cuadrada; esta prueba es aplicable para variables aleatorias discretas o

continuas.

SELECCION Y VALIDACION DE INSTRUMENTOS

Confiabilidad: se ha aplicado la prueba estadistica de fiabilidad Alfa de

Cronbach para las variables; en la que se ha aplicado una prueba piloto

en 15 sujetos, y luego procesados en el Programa Estadistico SPSS v23.

VALORES DE ALFA DE CRONBACH NIVELES
a=0.9 Excelente
09>0=20.8 Bueno
0.8>a20.7 Aceptable
0.7>a20.6 Cuestionable
0.6>a20.5 Pobre
0.5>a Inaceptable

Analisis de confiabilidad de la variable Influencia del nivel cognitivo

ALFA DE CRONBACH N° elementos

, 865 ,865

Fuente: Elaborado por el autor

La confiabilidad es, 865 que afirma el instrumento bueno.



39.

Andlisis de confiabilidad de la variable Actitudes de prevencion de

saturnismo

ALFA DE CRONBACH N° elementos

,897 ,897
Fuente: Elaborado por el autor

La confiabilidad es ,897 que afirma el instrumento sobre estilo de vida

es bueno.

ORIENTACION ETICA

Se garantiz6 la parte ética con el consentimiento informado, también en
la toma de datos se considerd el anonimato, asi mismo con la explicacion
sobre el objetivo del cuestionario y el test de likert, y la cantidad de

preguntas. El instrumento fue aplicado directamente al sujeto de estudio



CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCISION

4.1. DESCRIPCION DEL TRABAJO DE CAMPO
La presente investigacion, se realizé los diversos semestres de la Escuela
de Enfermeria Pasco. La obtencion de los datos se obtuvo mediante el
Cuestionario, y escala de likert, aplicada a los en estudiantes
Posteriormente se analizaron los datos obtenidos en los instrumentos, y se
elaboro la parte estadistica, con la presentacion de cuadros, graficos y
analisis estadistico. Y finalmente se realiz6 la discusion, la presentacion
de conclusiones y recomendaciones.

Se elabordé con el siguiente disefio para el presente trabajo de campo:



Fases y tareas: decisiones de diseno
Antes de entrar al Durante el trabajo de Al final del estudio
campo campo
l | |
Etapa de reflexion y Etapa de entrada y Etapa de salida,
preparacion del realizacion del trabajo analisis final y
proyecto de campo escritura
Tareas: Tareas: Tareas:
* Formulacion del * Gestion (cartas, visitas, | ¢ Finalizacion o
problema de resentacion...) interrupcion del
* Seleccion de estrategia * Ajuste en las técnicas campo.
metodologica de generacion de * Analisis intenso final
* Seleccion de casos, informacion *» Redaccion y
contextos, fechas. * Ejecucion del campo presentacion del
* Archivo y analisis informe.
preliminar.

4.2. PRESENTACION, ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS
4.2.1. Hipotesis especifica
A. Hipétesis especifica 1:
Es regular el nivel cognitivo sobre medidas de prevencion de
saturnismo de los estudiantes de la escuela de enfermeria de Cerro

de Pasco.



CUADRO N° 1

EDAD POR SEMESTRE ACADEMICO, DE LOS ESTUDIANTES DE LA
ESCUELA DE ENFERMERIA. CERRO DE PASCO. SETIEMBRE A
DICIEMBRE DEL 2014.

SEMESTRE ACADEMICO

SEXTO OCTAVO DECIMO TOTAL
N° | % N % N % N %

EDAD

18-20 | 24| 142 1 6.5 6 3.6 4 24.3

21-23 31| 18.3| 3 23.1 2 17.2 9 58.6

24 - 26 16 | 9.5 8 4.7 5 3.0 2 17.2

TOTAL 71 | 420 5 34.3 4 23.7| 169 |100.0
Fuente: Cuestionario

COMENTARIO:

En el presente cuadro se observa la edad de los estudiantes de la Escuela
de enfermeria, donde el 58.6% (99) tienen edades entre 21-23 afios, de
ellos el 23.1% (39) son de octavo semestre de la misma manera el 18.3%
(31) son de sexto semestre y con una proporcién de 17.2 (29) son
de decimo semestre. También el 24.3% (41) tienen de 18 a 20 afos

y el 17.2% (29) tienen edades entre 24 y 26 afios.



GRAFICO 1
EDAD POR SEMESTRE ACADEMICO, DE LOS ESTUDIANTES DE LA
ESCUELA DE ENFERMERIA. CERRO DE PASCO. SETIEMBRE A
DICIEMBRE DEL 2014.
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Fuente: Cuestionario

CUADRO N° 2

EDAD SEGUN GENERO DE LOS ESTUDIANTES DE LA ESCUELA
DE ENFERMERIA. CERRO DE PASCO. SETIEMBRE A DICIEMBRE

DEL 2014.
GENERO

ED MASCULINO FEMENINO TOTAL
AD N % N % N %
18 — 20 4 2 3 2 4 2
21 - 23 1 9 8 4 9 5
24 — 26 3 2 2 1 2 1
TOTAL 2 1 146 | 8 169 | 100

Fuente: Cuestionario



COMENTARIO:

En el cuadro se puede apreciar la distribucién por edades segin sexo
de los estudiantes sujetos a estudio, donde el 58.6% (99) tienen entre 21
y 23 afios de edad de ellos el 49.1% (83) son de sexo femenino y solo el
9.5% (16) son de sexo masculino. Seguidos con el 24.3% (41) tienen
entre 18 y 20 afos, de ellos el 21.9% (37) son de sexo femenino y el 2.4%
(4) son de sexo masculino y por Ultimo encontramos con un 17.2% (29)
de los cuales el 15.4% (26) son de sexo femenino y el 1.8% (3) son de
sexo masculino. Por lo que concluimos que mas del 50% tienen edades
entre 21 a 23 afnos, ademas que la mayor parte de la poblacion es de sexo
femenino.

GRAFICO
N° 2
EDAD SEGUN GENERO, DE LOS ESTUDIANTES DE LA

ESCUELA DE ENFERMERIA. CERRO DE PASCO.
SETIEMBRE A DICIEMBRE DEL 2014.
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Fuente: Cuestionario



CUADRO N° 3

NIVEL COGNITIVO SOBRE MEDIDAS DE PREVENCION DE
SATURNISMO POR SEMESTRE ACADEMICO, DE LOS
ESTUDIANTES DE LA ESCUELA DE ENFERMERIA.
CERRO DE PASCO. SETIEMBRE A DICIEMBRE DEL 2014.

SEMESTRE ACADEMICO
NIVEL TOTAL

COGNITIVO

SEXTO OCTAVO DECIMO
N° % N° % N° % N° %

BUENO 9 5 17 10 17 10 43 25
REGULAR | 33 20 34 20 21 12 88 52
MALO 29 17 7 4 2 1 38 22

TOTAL 71 42 58 34 40 24 | 169 | 100

Fuente: Cuestionario

COMENTARIO:

En el presente cuadro estadistico se puede observar el nivel cognitivo
de los estudiantes frente a la prevencion de saturnismo segun semestre
académico de los estudiantes de enfermeria; donde el 52.1% (88) tuvieron
un nivel cognitivo regular, de ellos el 20.1 % (34) son de octavo semestre
seguido por el sexto semestre con un 19.5% (33) y de igual manera el
décimo semestre con12.4 % (21). Se deduce que mas del 50% tuvieron
un nivel cognitivo Regular y Bueno y una minima proporcion con un nivel
cognitivo malo. Encontrandose los alumnos del octavo y decimo con un
porcentaje mayor respecto al nivel cognitivo Bueno. Lo que nos demuestra
gue a mayor semestre académico, mayor sera el nivel cognitivo de los

estudiantes de Enfermeria



GRAFICO N° 3

NIVEL COGNITIVO SOBRE MEDIDAS DE PREVENCION DE
SATURNISMO POR SEMESTRE ACADEMICO, DE LOS
ESTUDIANTES DE LA ESCUELA DE ENFERMERIA. CERRO DE
PASCO. SETIEMBRE A DICIEMBRE DEL 2014.
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Fuente: Cuestionario

CUADRO N° 4

NIVEL COGNITIVO SOBRE MEDIDAS DE PREVENCION DE
SATURNISMO POR GENERO, DE LOS ESTUDIANTES DE LA
ESCUELA DE ENFERMERIA. CERRO DE PASCO. SETIEMBRE

A DICIEMBRE DEL 2014.

GENERO
NIVEL TOTAL
COGNITIVO MASCULINO | FEMENINO
N° % N° % N° %

BUENO 3 2 40 24 43 25
REGULAR 12 7 76 45 88 52
MALO 8 5 30 18 38 22

TOTAL 23 14 146 86 169 | 100

Fuente: Cuestionario



CUADRO N° 4

NIVEL COGNITIVO SOBRE MEDIDAS DE PREVENCION DE
SATURNISMO POR GENERO, DE LOS ESTUDIANTES DE LA
ESCUELA DE ENFERMERIA. CERRO DE PASCO. SETIEMBRE

A DICIEMBRE DEL 2014.

GENERO

NIVEL TOTAL
COGNITIVO MASCULINO FEMENINO

N° % N° % N° %
BUENO 3 2 40 24 43 25
REGULAR 12 7 76 45 88 52
MALO 8 5 30 18 38 22

TOTAL 23 14 146 86 169 100

Fuente: Cuestionario

COMENTARIO:

El presente cuadro estadistico nos muestra el Nivel Cognitivo de los
estudiantes sujetos de estudio en relacidn al género; donde el 52.1% (88)
demostré un Nivel Cognitivo regular de donde el 45.0% (76) son de sexo
femenino y el 7.1% (12) son de sexo masculino. Seguidos por el 25.4%
(43) con un Nivel Cognitivo bueno, de ellos el 23.7% (40) son de sexo
femenino y el 1.8 % (3) son de sexo masculino y por ultimo con un 22.5%
(38) con un Nivel Cognitivo malo, de los cuales el 17.8% (30) son de sexo
femenino y sélo el 4.7% (8) son de sexo masculino. Se deduce que mas
del 85% de la poblacién existente son de sexo femenino. Lo que
nos demuestra que no existe una proporcién equitativa entre los sexos

femenino y masculino para medir el Nivel Cognitivo



GRAFICO
N° 4
NIVEL COGNITIVO SOBRE MEDIDAS DE PREVENCION DE
SATURNISMO POR GENERO, DE LOS ESTUDIANTES DE LA
ESCUELA DE ENFERMERIA. CERRO DE PASCO.
SETIEMBRE A DICIEMBRE DEL 2014.
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Fuente: Cuestionario

Hipotesis especifica 2:
Es favorable la actitud sobre medidas de prevenciéon de saturnismo

de los estudiantes de la escuela de enfermeria de Cerro de Pasco.



CUADRO N° 5

ACTITUD SOBRE MEDIDAS DE PREVENCION DE SATURNISMO
POR SEMESTRE ACADEMICO, DE LOS ESTUDIANTES DE LA
ESCUELA DE ENFERMERIA. CERRO DE PASCO. SETIEMBRE A
DICIEMBRE DEL 2014.

SEMESTRE ACADEMICO TOTAL
ACTITUD SEXTO OCTAVO DECIMO
N % N° % N° % N° %

FAVORABLE 33 20 26 15 28 17 87 51
MEDIO 27 16 28 17 10 6 65 38
FAVORABLE
DESFAVORABLE 11 7 4 2 2 1 17 10

TOTAL 71 42 58 34 40 24 | 169 | 100

Fuente: Cuestionario, escala de Likert.

COMENTARIO:

El cuadro estadistico nos muestra la relacion entre las actitudes de los
estudiantes, frente a la prevencion de saturnismo segun semestre,
donde el 51.5% (87) tienen una actitud favorable de ellos el 19.5% (33)
son del sexto semestre, seguidos por el 16.6% (28) son de decimo
semestre y el 15.4% (26) son del octavo semestre. También
mencionaremos que el 38.5% (65) tiene una actitud medio favorable y
s6lo el 10.1% (17) tienen una actitud desfavorable. Concluyo que mas
del 50% tienen una actitud favorable seguida de cerca con una actitud

medio favorable.



GRAFICO N° 5

ACTITUD SOBRE MEDIDAS DE PREVENCION DE SATURNISMO

POR SEMESTRE ACADEMICO, DE LOS ESTUDIANTES DE LA

ESCUELA DE ENFERMERIA. CERRO DE PASCO. SETIEMBRE A
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Fuente: Cuestionario, escala de Likert.

CUADRO N° 6

ACTITUD SOBRE MEDIDAS DE PREVENCION DE SATURNISMO

POR GENERO, DE LOS ESTUDIANTES DE LA ESCUELA DE
ENFERMERIA. CERRO DE PASCO.
SETIEMBRE A DICIEMBRE DEL 2014.

ACTITUD SEX TOTAL
MASCULINO | FEMENINO
N° % N° % N° %

FAVORABLE 12 7 75 44 87 51
MEDIO 9 5 56 33 65 38
FAVORABL
DESFAVORABLE 2 1 15 9 17 10

TOTAL 23 14 146 86 169 | 100

Fuente: Cuestionario, escala de Likert



COMENTARIO:

En el cuadro estadistico se observa la Actitud de los Estudiantes frente a
la prevencién de Saturnismo segun género, en donde el 51.5% (87)
tienen una actitud favorable en donde el 44.4 % (75) son de sexo
femenino y el 7.1% (12) son de sexo masculino. También mencionaremos
gue el 38.5% (65) tienen una actitud medio favorable y sélo el 10.1%
(17) tienen una actitud desfavorable. Se deduce que una mayor
proporcion obtuvieron una actitud favorable y medio favorable y solo
una minima proporcion una actitud desfavorable, ademas que en un

mayor porcentaje son estudiantes de sexo femenino.

GRAFICO N° 6

ACTITUD SOBRE MEDIDAS DE PREVENCION DE SATURNISMO
POR GENERO, DE LOS ESTUDIANTES DE LA ESCUELA DE
ENFERMERIA. CERRO DE PASCO.
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4.2.2. Hipotesis general:
A regular nivel cognitivo, es favorable la actitud sobre medidas de
prevencion del saturnismo, de los estudiantes de la Escuela de

enfermeria de Cerro de Pasco.

CUADRO N° 7

ACTITUD SOBRE MEDIDAS DE PREVENCION DE SATURNISMO
RELACIONADO AL NIVEL COGNITIVO, DE LOS ESTUDIANTES DE
LA ESCUELA DE ENFERMERIA. CERRO DE PASCO. SETIEMBRE

A DICIEMBRE DEL 2014.

ACTITUD DEL ESTUDIANTE TOTAL

NIVEL FAVORABLE MEDIO DESFAVORABLE

COGNITIVO FAVORABLE

N° % N° % N° % N %
BUENO | 40 | 24 1 1 4 | 25
REGULAR| 27 | 16 60 36 8 | 52
MALO 20 | 12 4 2 14 3 | 22
TOTAL | 87 | 51 65 38 | 17 10 169 100

Fuente: Cuestionario, escala de Likert.

COMENTARIO:

En el cuadro estadistico se relacionan las variables de nivel cognitivo
frente a la actitud sobre prevencién de saturnismo donde arribamos a lo
siguiente: el 52.1% (88) tuvieron un Nivel Cognitivo de Regular de ellos el
35.5% (60) demostré una actitud medio favorable, un 16.0% (27) una
actitud favorable y so6lo el 0.6% (1) una actitud desfavorable. Concluyendo
que mas del 50% tuvieron un Nivel Cognitivo de Bueno a Regular 'y
casi la misma proporcion de una actitud favorable y medio favorable. Lo
gue demuestra que a mayor influencia del Nivel Cognitivo mejor seran las

Actitudes.



GRAFICO N° 7

ACTITUD SOBRE MEDIDAS DE PREVENCION DE SATURNISMO
RELACIONADO AL NIVEL COGNITIVO, DE LOS ESTUDIANTES DE
LA ESCUELA DE ENFERMERIA. CERRO DE PASCO. SETIEMBRE

A DICIEMBRE DEL 2014.
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Fuente: Cuestionario, escala de Likert.

43. PRUEBA DEHIPOTESIS:

CUADRO N° 7

ACTITUD SOBRE MEDIDAS DE PREVENCION DE SATURNISMO
RELACIONADO AL NIVEL COGNITIVO, DE LOS ESTUDIANTES DE
LA ESCUELA DE ENFERMERIA. CERRO DE PASCO. SETIEMBRE
A DICIEMBRE DEL 2014.

ACTITUD DEL ESTUDIANTE TOTAL
NIVEL FAVORABLE MEDIO DESFAVORABLE
COGNITIVO FAVORABLE
N° % N° % N° % N° %
BUENO 40 24 1 1 2 1 43 25
REGULAR 27 16 60 36 1 1 88 52

MALO 20 12 4 2 14 8 38 22
TOTAL 87 51 65 38 17 10 169 | 100




X2 =20.6718 > X% =0.5193 (4gl = 0.05)

Xc = Se acepta

Xc = Se Rechaza

Fo Fe Fo-Fe (Fo-Fe)2 | (Fo-Fe)2/Fe
40 0.5 1.5 2.25 4.5
27 0.25 0.75 0.5625 2.25
20 0.25 0.75 0.5625 2.25
1 1 0.3 0.3 0.3
60 0.75 0.5625|0.31640625| 0.421875
4 0.25 0.75 0.5625 2.25
2 0.5 1.5 2.25 4.5
1 0.25 0.75 0.5625 2.25
14 0.25 0.75 0.5625 2.25

20.971875

44. DISCUSION DE RESULTADOS

El plomo es un elemento que en la naturaleza se encuentra en las
minas de yacimientos mineros ricos en zinc o cobre. El uso del plomo
es muy diverso, clasicamente en la fabricaciéon de baterias, soldaduras,
produccion de pintura, vidriado y gasolina.

Asi pues, el plomo se encuentra muy extendido en la naturaleza, tanto por
ser un elemento natural, como por la contaminacion derivada del uso que
hacemos de él, por lo que la posibilidad de contaminacion es alta,
especialmente en trabajadores mineros y todas las personas expuestas a
este metal como es el caso de nuestra ciudad de Cerro de Pasco.

El saturnismo o intoxicacion crénica por plomo afecta el desempefio fisico
e intelectual. Los dafios pueden ser mas severos en los nifios y en
ocasiones irreversibles. El metal se acumula lentamente en el organismo,

impidiendo el crecimiento y deteriorando el cerebro. En niveles muy

altos pueden causar ataques epilépticos, estado de coma e incluso la



muerte. Una vez detectado, el exceso de plomo en la sangre puede
solucionarse con medidas higiénicas y de dieta para reducir la posibilidad
de incorporar el toxico y contrarrestar el nivel de plomo ya existente.

Es pues por esto que la prevencion constituye un factor determinante para
evitar el Saturnismo. Por lo tanto, todo profesional de Salud debe de
poseer toda la informacién necesaria para evitar esta patologia y sus
irreversibles dafios organicos.

La prevencion de la intoxicacién por plomo en la Salud Publica empieza a
cobrar conciencia sobre los peligros que ocasiona en la poblacién y
nuestra ciudad no se puede quedar exenta a estos sucesos.

La Dra. Maricel Garcia Melian en un estudio. “Evaluacion sanitaria de
plomo en aguas en Cuba” concluyo que las fuentes naturales de
contaminacion ambiental por plomo se resumen en: la erosion del suelo,
el desgaste de los depdsitos de los minerales de plomo y las emanaciones
volcanicas. La contribucion de las fuentes naturales a la contaminacion
ambiental por plomo es reducida. Después de las actividades de mineria,
la principal fuente antropogénica de plomo es la industrial. Las particulas
de plomo pueden contaminar los cursos de aguas superficiales al ser
eliminadas de la atmosfera mediante la lluvia.

En febrero del afio pasado, un estudio en nifilos, conducido por el
Ministerio de Salud y la Universidad de San Marcos, en Lima, arrojo
muchos casos en los que los niveles de plomo en la sangre superaban el
limite aceptable en diez microgramos por decilitro que fija la Organizacion

Mundial de la Salud.



Por lo que es indudable que se implementa frente al saturnismo y sus
efectos nocivos un nivel de informacion y reoriente sus actitudes frente a
esta problematica por lo que el presente estudio pretende demostrar que
siendo un centro formador de profesionales de salud es mas la zona
donde estamos es de orden primordial que se implanté las estrategias
basicas frente a la prevencién de saturnismo y que esto sea efecto
multiplicador hacia la comunidad en general.

Los antecedentes de intoxicacion plumbica en el Pera se refieren
generalmente al ambito ocupacional, especialmente el minero, siendo el
Peru un pais de grandes recursos mineros y sexto productor de plomo en
el mundo es comprensible éste fendmeno. Existe asimismo dentro del
Sector Salud una entidad encargada del estudio, la reglamentacion y
control de las enfermedades ocupacionales, el Instituto de Salud
Ocupacional del Perd. Recientemente se ha tenido conocimiento de los
reclamos planteados en los tribunales por una comunidad de una provincia
minera contra la Compafiia Southern Corporation por los graves efectos de
contaminacion ocasionadas en los pobladores residentes en zonas
cercanas a los asientos mineros en la Provincia de llo en el Sur del Pera.

Segun Castillo Callupe Carmen, en su Tesis “Estudio Comparativo de los
niveles de Concentracion de Plomo en Sangre en nifios de 3 a 8 afios de
edad de la Localidad de Paragsha y Tupac Amaru, Cerro de Pasco 1994”.

Llega a las siguientes principales conclusiones: La concentracion de

plomo en Cerro de Pasco es relativamente baja debido a que el mineral

de plomo existente viene a ser un sulfuro, donde el metabolismo

humano eliminara a través del tracto gastrointestinal y la orina. En



un porcentaje de 25.5% (12) se encuentran en un riesgo moderado
guedando a merced de sufrir complicaciones posteriores.

Sin embargo, este estudio demuestra su efecto a nivel gastro intestinal sin
embargo la intoxicacion de plomo es a nivel sistémico lo cual redemuestra
basicamente en el nifio por la pigmentacion gingival pues es necesario de
urgencia tener un conocimiento alto y asi demostrar una actitud favorable
frente a la prevencién de este cuadro. Del cual podemos decir que
nuestro contraste hipotético se hall6: Del 100% (169) de los estudiantes
sujetos a estudio el 52.1% (88) tuvieron un Nivel Cognitivo de Regular de
ellos el 35.5% (60) demostré una actitud medio favorable, un 16.0% (27)
una actitud favorable y solo el 0.6% (1) una actitud desfavorable. Por lo
gue deducimos que mas del 50% tuvieron un Nivel Cognitivo de Bueno
a Regular y casi la misma proporciéon de una actitud favorable y medio
favorable.

Frente a estos resultados es obvio que se deben tomar en
consideracion los resultados del presente estudio y asi dandole énfasis que
en los contenidos curriculares se implementen estrategias de prevencion y
promocion de la salud en enfermedades ocupacionales. ya que asi se

mejorara el proceso de formacion integral del profesional de enfermeria



CONCLUSIONES

1. En la edad de los estudiantes de la Escuela de enfermeria, el 58.6% (99)
tienen edades entre 21-23 afos, de ellos el 23.1% (39) son de octavo
semestre de la misma manera el 18.3% (31) son de sexto semestre y con
una proporcion de 17.2 (29) son de decimo semestre. También el 24.3%
(41) tienen de 18 a 20 afios y el 17.2% (29) tienen edades entre 24 y 26
afos.

2. Ladistribucion por edades segun sexo de los estudiantes sujetos a estudio,
el 58.6% (99) tienen entre 21 y 23 afios de edad de ellos el 49.1% (83)
son de sexo femenino y soélo el 9.5% (16) son de sexo masculino.
Seguidos con el 24.3% (41) tienen entre 18 Y 20 afios, de ellos el 21.9%
(37) son de sexo femenino y el 2.4% (4) son de sexo masculino y por ultimo
encontramos con un 17.2% (29) de los cuales el 15.4% (26) son de sexo
femenino y el 1.8% (3) son de sexo masculino. Por lo que concluimos que
mas del 50% tienen edades entre 21 a 23 afos, ademas que la mayor
parte de la poblacién es de sexo femenino.

3. En el nivel cognitivo de los estudiantes frente a la prevencion de
saturnismo segun semestre académico de los estudiantes de enfermeria;
el 52.1% (88) tuvieron un nivel cognitivo regular, de ellos el 20.1 % (34) son
de octavo semestre seguido por el sexto semestre con un 19.5% (33) y de
igual manera el décimo semestre con 12.4 % (21). Se deduce que mas del
50% tuvieron un nivel cognitivo Regular y Bueno y una minima proporcion
con un nivel cognitivo malo. Encontrandose los alumnos del octavo y

decimo con un porcentaje mayor respecto al nivel cognitivo Bueno. Lo que



nos demuestra que, a mayor semestre académico, mayor sera el nivel
cognitivo de los estudiantes de Enfermeria.

. En el Nivel Cognitivo de los estudiantes sujetos de estudio en relacion al
género; el 52.1% (88) demostré un Nivel Cognitivo regular de donde el
45.0% (76) son de sexo femenino y el 7.1% (12) son de sexo masculino.
Seguidos por el 25.4% (43) con un Nivel Cognitivo bueno, de ellos el 23.7%
(40) son de sexo femenino y el 1.8 % (3) son de sexo masculino y por ultimo
con un 22.5% (38) con un Nivel Cognitivo malo, de los cuales el 17.8% (30)
son de sexo femenino y solo el 4.7% (8) son de sexo masculino. Se
deduce que mas del 85% de la poblacion existente son de sexo femenino.
Lo que nos demuestra que no existe una proporcion equitativa entre los
sexos femenino y masculino para medir el Nivel Cognitivo.

. En la relacién entre las actitudes de los estudiantes, frente a la prevencion
de saturnismo segun semestre, el 51.5% (87) tienen una actitud favorable
de ellos el 19.5% (33) son del sexto semestre, seguidos por el 16.6% (28)
son de decimo semestre y el 15.4% (26) son del octavo semestre. También
mencionaremos que el 38.5% (65) tiene una actitud medio favorable y
s6lo el 10.1% (17) tienen wuna actitud desfavorable. Concluyo que
mas del 50% tienen una actitud favorable seguida de cerca con una actitud
medio favorable.

. En la Actitud de los Estudiantes frente a la prevencion de Saturnismo
segun género, el 51.5% (87) tienen una actitud favorable en donde el
44.4 % (75) son de sexo femenino y el 7.1% (12) son de sexo masculino.
También mencionaremos que el 38.5% (65) tienen una actitud medio

favorable y solo el 10.1% (17) tienen una actitud desfavorable. Se deduce



gue una mayor proporcion obtuvieron una actitud favorable y medio
favorable y s6lo una minima proporcion una actitud desfavorable, ademas
gue en un mayor porcentaje son estudiantes de sexo femenino.

. En las variables de nivel cognitivo frente a la actitud sobre prevencion de
saturnismo donde arribamos a lo siguiente: el 52.1% (88) tuvieron un Nivel
Cognitivo de Regular de ellos el 35.5% (60) demostré una actitud medio
favorable, un 16.0% (27) una actitud favorable y s6lo el 0.6% (1) una actitud
desfavorable. Concluyendo que mas del 50% tuvieron un Nivel Cognitivo
de Bueno a Regular en igual proporcion de una actitud favorable y medio
favorable. Lo que demuestra que a mayor influencia del Nivel Cognitivo

mejor seran las Actitudes.



RECOMENDACIONES
Realizar investigaciones con fines preventivos promocionales, orientados
a la fuente ocupacional y ambiental en nuestra ciudad.
Las instituciones de salud y la Universidad deben trabajar en forma conjunta
a fin de aunar esfuerzos para detectar focos de contaminacién ocupacional
y medioambiental en nuestra ciudad.
Como la presencia de plomo es inevitable en una zona en el que vivimos
es necesario contar con un sistema de informacién en nuestra Escuela para
conocer la situacion real de nuestra ciudad en materia de contaminacion.
Realizar campafias educativas y el cambio de habitos saludables
orientando las preferencias hacia los productos autoctonos de bajo costo
ricos en calcio, hierro y proteinas; y mejorar los habitos de higiene como
medida de prevencion para evitar la contaminacion con plomo y otros
minerales que afectan la salud.
Desarrollar labores de concientizacion y sensibilizacion a fin de que la
poblacién conozca los peligros y riesgos de la exposicion al plomo.
Realizar Diagnésticos Situacionales de Salud periédicamente de nuestra
ciudad como centro de explotacidbn minera e fin de detectar las probables
fuentes de contaminacion.
Sugerir y recomendar a las autoridades reglamentar y hacer cumplir normas
orientadas en defensa de la salud y el medio ambiental de nuestra ciudad.
Realizar evaluaciones médicas permanentes de las poblaciones en riesgo
de exposicion a este contaminante, especialmente en nifios mediante
examenes de sangre, orina y cabello a fin de tomar accion correctiva en

forma oportuna.
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ANEXO



MATRIZ DE CONSISTENCIA

“Influencia del nivel cognitivo en las actitudes de prevencion en saturnismo en estudiantes de la
Escuela de Formacion Profesional de Enfermeria Pasco, Setiembre — Diciembre del 2014”

PLANT. DEL OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLE / DEFIN. OPERAC. | MATERIAL Y POBLACION Y TEC. E INSTRUM
PROBLEMA METODO MUESTRA

Objetivo General Hipotesis general V. INDEPENDIENTE: Tipo de La poblaciéon | INSTRUMENTOS
¢ Coémo influye | Determinar la influencia del nivel Si la influencia del NIVEL COGNITIVO Investigacion: estuvo
el nivel cognitivo en las actitudes de nivel cognitivo en las (Cualitativa Nominal) El presente conformada - Cuestionario
cognitivo en prevencion en saturnismo en actitudes son - Bueno estudio de por to_dos los estructurado
las actitudes | estudiantes de la Escuela de favorables entonces | Regular investigacion es | estudiantes - Escala
de prevencion | Formacion Profesional de los estudiantes de _ Malo del tipo de la Escugla actitudinal de
en saturnismo | Enfermeria Cerro de Pasco, enfermeria tendran un Descriptivo, de de Formacion Likert
en estudiantes | Setiembre — Diciembre del 2014 | buen manejo en V. DEPENDIENTE: observacion, Profesional )
de la o - prevencion de ACTITUD prospectivo de ’ TECNICAS 3
Escuela de Objetivos especificos saturnismo”. FRENTE A LA parcial Enfermeria — - Observacién
Formacién Seleccionar la  poblacion PREVENCION DE transve,:rsal Pasco, - Entrevista
Profesional de musstrall. I Hipotesis especifica SATURNISMO ) 2014-A.
Enfermeria Medir el nivel cognitivo en| Existe una relacién o ; . PARA EL
Pasco, prevencion de satumismo| entre el  nivel| - (Cua;)lltatlva Nominal) Conundisefo | a  muestra| ANALISIS DE
Setiembre — con la aplicacion de un pre| cognitvo de los| | o orale comparativo; Y | para el estudio| paTOS
Diciembre test a la poblacion sujeto a| estudiantes frente a| Medio favorable para ajustar los | estuvo Para el analisis e
del 2014? investigacion. la prevencion de| Desfavorable datos utilizamos | constituida por

Evaluar las actitudes frente a
la prevencién de saturnismo
con la aplicacion de la escala
de Likert de los sujetos de
estudio.

Relacionar la influencia del
nivel cognitivo en las
actitudes de prevencion en
saturnismo que tiene los
estudiantes de la escuela de
enfermeria con los diferentes
variables obtenidas
Contrastar la hipétesis
planteada con  técnicas
apropiadas de la estadistica.

saturnismo segun el
semestre académico

que cursan y el
género.

Existe una relaciéon
entre la actitud de|
los estudiantes
frente a la
prevencion de

saturnismo con el
semestre académico
y el género.

V. INTERVINIENTES:
GENERO
(Cualitativa Ordinal
Dicotémica)
Masculino
- Femenino

SEMESTRE ACADEMICO
(Cualitativa Ordinal)
- Sexto Semestre
- Octavo Semestre
- Decimo Semestre

la prueba no
paramétrica de la
Chi Cuadrada.

el sexto, octavo
y decimo
semestre.

interpretacion de
los datos se
recurrié a la
estadistica, el cual
se llevan a cabo a
través de
programas por
computadora,
utilizando los
paquetes
estadisticos
indicados o
recomendados
(Spss v.23),




UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION
ESCUELA DE POST GRADO
ANEXO N° 01
ENCUESTA ESTR A PARA LOS IANTES DE LA ESCUELA DE
FORMACION PROFESIONAL DE ENFERMERIA

L OBJETIVO: ldentfrcar el nvel de conocmiento y sobre prevencion de satumsmo en los estudantes
e 13 escusla de enfermera,
IL INSTRUCCIONES: A contnuacon s& presentan preguntas 3 as que usted debe responder con
veracdad 3 sus CONOCMRNt0s.

a) Lea atentamente as prequatas antes 02 responder.

b) Responder seqin convenga cada mterogante.
IIL DATOS GENERALES Apeicosy Nombres:

Edad: Genero (M) (F) Semestre (II) (IV) (V1) (vaII) (X)
. ¢Qué entendes por Satumsmo?
A Es la concentracion aguda por pomo. 7. «Qué meddas de prevencon se Geben tomar
B. Es 3 concentracion cronca por plomo. para eviear @ moxcacon por piomo?

C Esla concentracon aguda y cronca por plomo. A Consumr una deta reguiary ben
balanceads, nclyyendo almentos con ako

. Las fuentes de contamnacion del satumsmo son: contendo de herro.
A Ambental, doméstca y ooupaconal. B. Lavarcon frecuenca la cara y manos de los
B Ambenual y geografaa. nA0s, ademas 02 hacerio antes de comer,
C Doméstca y ooupaconal| zeb:roadomryduwésdej@roon vera.
y
. «omo pusde el plomo ngresar en nuesto
0rgansmo? 8. Por qué vas se elmna 3 concentracon de
A Por ingeson y CoNaC0. plomo &n sangre?
B. Por nhalacon, ngeston y otaneo. A Por 3 orna, salva y sudor.
C Ingeston y conago x nhalacon. B. Mecane  respracon y dgeston.
C Solamente por b onna.
. «Como puede ¢ plomo afectar nuesta sald?
A Ocasonando Retardo mental. 9. En b cudad de Carro de Pasco Cuadles b
8. Ocasonando sepecema. prncpal fuence de conamnacion por plomo?
C Ocasonando bacerema. A Conamnacon Ambenul
8. Conamnacon Ooupaconal.

. Los wamenes auclares pana determiar C Conammacon Doméstca.
©005000 3l plomo son:

A Progha de Elsa y Pruebas Radugrafias. 10. En b meoncacon por plomo «Cudl @s nvel de
8. Bamen de orma y Ecogratas CONRNICON @1 SangrR QUi produce
C Anilss de sangre y Proebas Radografcas. NSO’
A Menor ce 10 5/d
. Bl saturnamo afecua 3l sstema 8. Enve 30 - 60 3'd
A Respratono. C Mayorde 80 5'd
8. Dgesvo.

C Todos los sstemas.



UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION
ESCUELA DE POST GRADO
ANEXO N° 02 :
ESCALA DE LIKERT PARA LOS ESTUDIANTES DE LA ESCUELA DE FORMACION
PROFESIONAL DE ENFERMERIA

OBJETIVO,

- Determinar la acttud de bos estudantes de enfermena sobre prevencion d2 satumsmo.
- Establecer tendencias acnudinales oz los estudiamtss oz enfarmara en forma parcal y general,

INSTRUCCIONES:
A continacon s sugle presentar 3 105 3lumnos una sene d2 PrOpOSCIONES Y 3Remativas con 05
que ellos puadan o no estar dz acverdo 0 en todo €330 INdecisos.,

DATOS GENERALES: Ap=/icos y Nombras;
Edad: Genero (M) (F) Semestre (11} (IV) (V1) (vIII) (X)
Proposiciones Alternativas

kit

Deacyerdo| indecisa) Desacuerdo

1, Bl 12mind saturmismo 2 IMOXCICoN POr PIOMO Quards
relacian,

2. La prevencion del satumismo es adecuada por ser uns 2003
de explotacion miners,

3. El plomo es absorbido porinhalacion, ingestion y a traves ds
& pel,

4, La almentacion nca en cakio, hiermo y proteinas no
constituye un factor de prevencion de satumismo,

5. La concentracon dz plomo en sangre es considerado un
indicador para determinar &l saturnismo,

6. Las medidas de higiene no mpiden & presentacon de!
S3tUMBsmo,

7. La evaliacon meédica permanente consttuye una medida
preventiva para svitar el satumsmo,

8. El retardo d2! crecimiento no constituye efectos producidos
por el satumismo,

9. La twicdad del satumismo es acumulatvo dentro de
NUBSIIO OMRaNEMO,

10.L3 s3lud ambiental no guards relacon con i35 nacesidades]
basicas humanas,

11.L3 intowcacion por plomo desencadena efectos dafinos para
3 salud,

12.la exposcion 3 la explotacion minera no modfica las
caracteristicas del medio ambiente,




MAESTRIA EN SALUD PUBLICA Y COMUNITARIA
MENCION GERENCIA EN SALUD

Consentimiento Informado:

“Influencia del nivel cognitivo en las actitudes de prevencion en
saturnismo en estudiantes de la Escuela de Formacién Profesional de
Enfermeria Pasco, Setiembre — Diciembre del 2014”

El presente estudio tiene como Objetivo Determinar la influencia del
nivel cognitivo en las actitudes de prevencion en saturnismo en
estudiantes de la Escuela de Formacion Profesional de Enfermeria
Cerro de Pasco, Setiembre — Diciembre del 2014.

Para ello sera necesario realizar una Encuesta General. Todos los datos
recolectados en las mismas serdn tratados con extrema
confidencialidad y solo figuraran tanto para su procesamiento como
para su analisis, el nimero de participante del estudio.

Se deja constancia que se respetard mi confidencialidad respecto a los
datos aportados o los estudios realizados. No se pagaran honorarios por
la participacion y la misma sera voluntaria

Ud. no ha entendido algo sobre este escrito, por favor reléalo o solicite
una nueva lectura.

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Doy mi consentimiento para participar del estudio mencionado, bajo las
estrictas condiciones que se me aseguran cumplirdn en los postulados
de esta pagina.



