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Resumen

Introduccién: Las enfermedades transmitidas por vec-
tores entre ellas el Zika se han convertido en un grave
problema de salud publica en las zonas tropicales del
continente. El objetivo de esta investigacion fue de-
sarrollar estrategias de intervenciéon que contribuyan
a la disminucion de los factores de riesgo desenca-
denantes del virus del Zika en mujeres embarazadas
que acuden al Centro de Salud Nuevo San Rafael de
la ciudad de Esmeraldas. Metodologia: se realizd un
estudio descriptivo transversal en mujeres gestante
que acudieron al mencionado centro asistencial. A las
cuales se les aplico un cuestionario para determinar el
nivel de conocimientos acerca de la infeccién por Zika.
Resultados: se evidencié un bajo nivel de conocimien-
to sobre la prevencion de la infeccion por Zika, esto
como efecto de la falta de programas de educacion en
la poblacion el 51% de las investigadas manifesté nunca
haber sido participe de estos, el 53% desconoce sobre
el saneamiento basico de aguas residuales, el 22% indi-
ca no haber riesgo de la trasmision de la madre al nifio.
Conclusiones: Estos hallazgos muestran el alto riesgo
para la salud de la madre y del recién nacido ya que
esta infeccidn genera trastornos neurolégicos como mi-
crocefalia, convulsiones, deterioro cognitivo, entre otros.
Por ello es necesario realizar una serie de estrategias de
enfermeria que permitan dotar a las mujeres embaraza-
das del conocimiento necesario para establecer accio-
nes a seguir y evitar el contagio madre e hijo.

Palabras clave: Virus Zika; embarazada; vector; facto-
res de riesgo.

Abstract

Introduction: Vector-borne diseases, including Zika,
have become a serious public health problem in the
tropical areas of the continent. The objective of this re-
search was to develop intervention strategies that con-
tribute to the reduction of risk factors that trigger the
Zika virus in pregnant women who attend the Nuevo
San Rafael Health Center in the city of Esmeraldas.
Methodology: a cross-sectional descriptive study was
carried out in pregnant women who attended the afore-
mentioned healthcare center, a questionnaire was ap-
plied to determine the level of knowledge about Zika
infection. Results: a low level of knowledge about the
prevention of Zika infection was evidenced, this as an
effect of the lack of education programs in the popula-
tion, 51% of those investigated stated that they had
never participated in them, 53% did not know about
basic sewage sanitation, 22% indicate there is no risk
of transmission from mother to child. Conclusions:
These findings show the high risk for the health of the
mother and the newborn, since this infection generates
neurological disorders such as microcephaly, seizures,
cognitive impairment, among others. For this reason,
it is necessary to carry out a series of nursing strate-
gies that allow pregnant women to be provided with the
necessary knowledge to establish actions to follow and
avoid mother-child infection.
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Segun la Organizacién Mundial de la Salud

(OMS) la enfermedad por el virus de Zika es

una infeccién que ocasiona un cuadro cli-
nico gripal caracterizado por sintomas, generalmente
leves y de 2 a 7 dias de duracion, consisten en fiebre,
erupciones cutaneas, conjuntivitis, dolores musculares
y articulares, malestar y cefaleas. Sin embargo, cuan-
do se transmite en mujeres embrazadas al feto pue-
de causar microcefalia, debido a la perdida de tejido
cerebral o a un mal desarrollo del mismo entre otras
malformaciones congénitas como contracturas de los
miembros, hipertonia muscular, alteraciones oculares y
sordera, las cuales constituyen el sindrome congénito
por el virus de Zika1.

Segun la Organizaciéon Panamericana de la Salud (OPS)
en su informe sobre el Zika en América, plantea que
mas de 700.000 casos de la enfermedad fueron sido
notificados de manera oficial desde 48 paises y territo-
rios del continente en el afio 2015. Un afio después en
diciembre de 2016, igual nimero de paises del conti-
nente detallaron cerca de 530.000 casos sospechosos
de la enfermedad, de los cuales 175.063 fueron casos
positivos; de igual manera, 22 paises resefiaron la pre-
sencia de alrededor de 2.500 casos de sindrome con-
génito asociado al virus del Zika2.

Segun datos del Ministerio de Salud Publica del Ecua-
dor en los ultimos 3 afios se registraron 208 casos con-
firmados por el virus Zika en la provincia de Esmeraldas.
Este mismo organismo destaca que en el primer mes
del 2016 se informaron los primeros casos positivos in-
fectados por el virus de Zika los cuales se manifestaron
clinicamente como exantema, prurito, fiebre, cefalea,
dolor generalizado en articulaciones, hiperemia con-
juntival y en relacién a la caracterizacién de riesgos se
evidencio la presencia de varias de las circunstancias
adecuadas para la proliferacién del virus que pueden
hallarse en la mayor parte de las zonas subtropicales
y tropicales del Ecuador3. Segun la UNICEF entre los
anos 2016-2018 se notificaron 5.370 casos positivos
del virus en el Ecuador, de los cuales 1100 correspon-
den a mujeres embarazadas4.

En base a los estudios desarrollados se ha evidenciado
que la infeccién por el virus Zika se ha convertido en
una causa que da origen a alteraciones neuroldgicas y
microcefalia en recién nacidos. Algunas de las malfor-
maciones presentadas dan lugar a defectos oculares,
auditivos y en el desarrollo neurolégico5.

La intervencién en los factores de riesgo del virus Zika
es de vital importancia para evitar complicaciones du-
rante el embarazo, como la microcefalia, infeccién del
sistema nervioso central, convulsiones y encefalopatia.
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Resultados

Tomando en cuenta que en la regién de Esmeraldas
las condiciones climaticas son favorables para la repro-
duccién del vector y por ende para la transmision de
la infeccion. El objetivo de esta investigacion es desa-
rrollar estrategias de intervencion que contribuyan a la
disminucién de los factores de riesgo desencadenan-
tes del virus del Zika en mujeres embarazadas que acu-
den al Centro de Salud Nuevo San Rafael de la ciudad
de Esmeraldas.

e realizd un estudio de tipo descriptivo,

trasversal, en mujeres embarazadas que

acuden al Centro de Salud Nuevo San Ra-
fael de la ciudad de Esmeraldas, que fueron seleccio-
nadas mediante un muestreo no probabilistico inten-
cional. En total se evaluaron 43 mujeres embarazadas
que acudieron de manera recurrente la Centro de Salud
tipo C Nuevo San Rafael cuyas edades varian entre los
16 y 34 anos.

A todos los sujetos seleccionados se les aplicé una en-
cuesta que incluia datos acerca de los conocimientos
de la infeccién por virus Zika en embarazadas y sus
complicaciones.

Las variables cualitativas fueron expresadas como fre-
cuencias absolutas vy relativas. Los datos fueron exa-
minados mediante el paquete de software IBM SPSS
Statistics (v. 25.0).

os resultados muestran una amplia hete-

rogeneidad en los conocimientos de los

métodos de transmisién del virus, ya que
el 9% de la poblacién encuestada manifiesta que un
medio de transmision es a través del medio ambiente o
por medio de liquidos (Figura 1).
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Figura 1. Conocimiento acerca de los métodos de transmi-

sion de la infeccion por ZIKA

Este tipo de desconocimiento representa un riesgo tan-
to para la madre y su hijo ya que estan mas expuestos
a contraer la enfermedad. En la actualidad es conocido
que la transmision del virus Zika es a través de relacio-
nes sexuales sin protecciéon, de madre a hijo durante
el embarazo, transfusién de sangre y por exposicion a
hemocomponentes6.

Ademas, un alto nimero investigados quienes refieren
no realizar ninguna medida de proteccién ante la in-
feccion por virus ZIKA, alcanzando esta cifra un 20%
(Figura 2).

Figura 2. Medidas de prevencién contra de la infeccion

por ZIKA.

El 52% realizan el saneamiento del tanque de agua una
vez al aho (Figura 3), siendo este dato importante ya
que lo recomendable es realizar el saneamiento de los
tanques de agua como medida de prevencién como
minimo tres veces al afo, representando un factor de
riesgo ya que el agua estancada por un lapso de tiem-
po bastante amplio podria propiciar la proliferacién del
mosquito transmisor del virus.

Figura 3. Medidas de saneamiento contra de la infec-

cion por ZIKA.

Asimismo, se observé una amplia variedad de sinto-
mas por la infeccion por Zika siendo el dolor de cabeza
(18%) y las nauseas/vémitos (13%) los mas frecuentes
(Figura 4).

Figura 4. Principales sintomas de la infeccion por ZIKA

El 63% argumentd que el principal factor de riesgo de
contagio del virus Zika se encuentra en el compartir del
entorno (Figura 5), lo cual es errado ya que los factores
de riesgo descritos son vivir en zonas en los que existe
brotes o mantener relaciones sexuales sin proteccion,
el desconocimiento de los factores de riesgo eleva ex-
ponencialmente las probabilidades de contraer el virus
de Zikar.

Figura 5. Factores de riesgo de la infeccion por ZIKA.

De acuerdo a lo descrito en la literatura, el principal
riesgo de contraer la infeccion del virus Zika en el nifio
es la microcefalia, y al realizar el andlisis de las respues-
tas a esta pregunta se hace evidente que se presenta
un cierto grado de desconocimiento sobre las conse-
cuencias del virus, ya que Unicamente el 15% expuso
conocer esta consecuencia (Figura 6).

Figura 6. Complicaciones de la infeccion por ZIKA

en el recién nacido




A pesar de las opiniones divididas sobre las medidas a
seguir, el 24% concuerda que una opcion a tomar en
cuenta es la de buscar orientacidén sobre la infeccién
por el virus Zika por parte de un profesional de salud
(Figura 7), siendo este factor de suma importancia para
la investigacion ya que se evidencia la predisposicion
a la educacion e informacion sobre el tema para evitar
posibles complicaciones a futuro.

Figura 7. Medidas de prevencion ante la infeccion por ZIKA

En base a las recomendaciones de la OMS, las mu-
jeres diagnosticadas con el virus del Zika pueden se-
guir amamantando a su bebé ya que no existe riesgo
de transmisién6. Nuestros hallazgos muestran que 93%
manifesto que no se puede amamantar durante el emba-
razo (Figura 9), lo que pone en manifiesto la falta de me-
didas educativas sobre la infeccion por el virus del Zika
en la comunidad siendo necesario la implementacién
de un programa de capacitaciones, el cual permita a las
gestantes tener idea definida con conocimientos cienti-
ficos precisos sobre el tema y de esta manera aportar a
la prevencion de los factores de riesgo del virus.

Figura 9. Conocimiento acerca del amamantamiento del

Tedricamente la transmision por la infeccion del virus
del Zika por parte de una mujer embarazada a su hijo
es muy alta, el 78% respondié de manera correcta (Fi-
gura 8), mas sin embargo es preocupante que exista un
considerable grupo de gestantes quienes consideran
que existe una posibilidad muy minima de transmision,
lo que representa un alto riesgo para la salud de la ma-
dre y especialmente para su hijo ya que al no con-
siderar la alta probabilidad de contagio, las medidas
de prevencion aplicadas no seran aplicadas de manera
efectiva o no se tomaran en cuenta.

Figura 8. Frecuencia de transmision de la infeccion por

ZIKA de Madre-hijo

nino en una mujer embarazada

Las recomendaciones actuales plantean que las muje-
res embarazadas no deberian viajar a areas con brotes
de Zika y deberian analizar junto con su pareja y sus
médicos u otros proveedores de atencién médica para
considerar cuidadosamente los riesgos y las posibles
consecuencias del viaje8. En este sentido, el 20% de
las encuestadas argumentan que no existe complica-
cion alguna el viajar hacia zonas de alta propagacion
del virus Zika, siendo esto uno de los principales facto-
res de riesgo en el contagio (Figura 10).

Figura 10. Conocimiento acerca de viaje de una embaraza-

da a zonas de riesgo de contraer el virus ZIKA
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n la investigacién se evidencié una se serie
de carencias en cuanto a los conocimientos
sobre los factores de riesgo para la infeccion
por el virus Zika ya que Unicamente el 43% de la pobla-
cion encuestada manifesto tener un alto conocimiento
sobre el tema, esto se complementa con la falta de pro-
gramas de capacitacion sobre medidas de prevencion
ante esta enfermedad, ya que el 51% de la poblacion
nunca ha sido participe de uno de estos, al igual que
es deficiente el conocimiento sobre medidas de trans-
mision del virus, identificar cuales personas estan mas
expuestas, la aplicacion de saneamiento a los tanques
de almacenamiento de agua, entre otras medidas.

En cuanto a los sintomas se expuso una gran variedad
de causantes de la infeccion por el virus Zika de los
cuales todos fueron sefalados como posibles, com-
plementandose esto con el desconocimiento sobre las
complicaciones para el recién nacido en una mujer em-
bazada que ha contraido la enfermedad, ya que el 15%
de la poblacion investigada argumentd que no existe
ningun tipo de alarma. El 80% de la poblacion inves-
tigada refiere que no representa riesgo alguno el viajar
a lugares donde se han manifestado casos frecuentes
de infeccion por virus Zika, lo que representa un peli-
gro para la salud de la madre y en especial de su hijo
ya que eleva exponencialmente las probabilidades de
contraer el virus, de igual manera las medidas de pre-
vencién tomadas no seras las adecuadas®.

El 25% de la poblacién ha recibido informacion por
parte del personal de salud, lo que evidencia la falta de
conocimientos cientificos ya que en su mayoria la poca
informacion que manejan sobre el Zika es por fuentes
alternativas y poco confiables. El 43% tiene buen co-
nocimiento sobre el virus pero con un 57,1% de las
familias demostrando desconocimiento de las medidas
de prevencion ya que no existe acciones educativas
continuas con la familia, la comunidad y las organiza-
ciones de masas, que les permita informarse y sensi-
bilizarse de la importancia del conocimiento y la elimi-
nacion de los riesgos en sus viviendas™.

Toda esta serie de falencias en la educacion sobre pre-
vencion de los factores de riesgo en la infeccion por virus
Zika en embarazadas pone en riesgo la salud del recién
nacido ya que al no efectuar los procedimientos necesa-
rios para evitar este mal, son mas propensas a contraer-
lo. De igual manera este tipo de situaciones hard mas
dificil el trabajo del personal de salud de la localidad.

Conclusiones
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