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Resumen

Introduccion: los gobiernos reconocen como un derecho humano, la atencion de la salud sexual y
reproductiva en la adolescencia, por lo que intervenciones educativas en enfermeria puede elevar
la preparacion técnica profesional de los enfermeros, mejorando asi sus competencias. Objetivo:
evaluar la efectividad de intervencion educativa en enfermeria sobre salud sexual y reproductiva en
la adolescencia. Métodos: estudio de intervencion educativa cuasi experimentar, en enfermeros
de consultorios médicos de familia del municipio Santa Cruz del Norte, provincia Mayabeque,
durante 2019. Universo de 33 enfermeros y se seleccioné una muestra no probabilistica intencional
de 28 enfermeros que mostraron interés por participar en el estudio, se aplicé un cuestionario
inicial, se implementd la intervencion y se evalud su efectividad. Se utilizaron distribucion de
frecuencia absoluta y valor porcentual, la comparacién de proporciones se realizé6 mediante la
prueba chi-cuadrado, considerandose un nivel de significancia para P<0,05. Resultados: el
conocimiento sobre embarazo en la adolescencia, aborto, planificacion familiar, anticoncepcion e
infecciones de transmision sexual era malo en 53,57 %, después de la intervencion se elevo en
82,14 %. Los conocimientos sobre nutricién, anemia y habitos toxicos en la adolescencia eran
deficitarios en 67,85 % y 53,57 %, elevandose en 89,28 % y 100 % respectivamente.
Conclusiones: la intervencion aportd habilidades educativas en las actividades de promocion de

salud, lo que permitié que la intervencion fuera evaluada de efectiva.

36


mailto:senan@infomed.sld.cu

Palabras clave: intervencion educativa, efectividad, salud sexual, adolescencia

Abstract
Introduction: the governments give recognition to like a human right, the attention of the sexual and
reproductive health in adolescence, which is why educational interventions in infirmary can bolster up
the professional technical training of the male nurses, improving its competitions that way. Objective:
evaluating the effectiveness of educational intervention in infirmary on sexual and reproductive health
in adolescence. Methods: study of educational intervention quasi to experiment, in male nurses of
doctor's offices of family of the district council Santa Cruz del Norte, province Mayabeque, during
2019. Universe less than 33 male nurse’s and it selected a sample itself not probabilistic wilful of 28
male nurses that showed interest to take part in the study, an initial questionnaire was applied, the
intervention was implemented and its effectiveness was evaluated. Distribution of absolute frequency
and percentage value was used, the comparison of proportions chi-square came true by means of
the proof, being considered a level of significance for P<0, 05. Results: the knowledge on
pregnancy in adolescence, abortion, family planning, contraception and infections of sexual
transmission was bad in 53, 57 %, after intervention he rose in 82, 14 %. The knowledge on nutrition
and anaemia and toxic habits in adolescence were showing a deficit in 67, 85 % and 53, 57 %, rising
in 89, 28 % and 100 % respectively. Conclusions: the intervention contributed educational
skilfulnesses in the promotional activities of health, what it let that intervention be analysed of
effective.
Keywords: educational intervention; effectiveness; sexual health; adolescence
Introduccion
Después de la pobreza y el hambre, la salud ocupa un lugar primordial, entre los objetivos de
desarrollo sostenible del milenio (ODS). Su finalidad es garantizar una vida sana y promover el
bienestar en todas las edades, por lo que resulta claro que la enfermeria tiene una gran
responsabilidad en relacién con este objetivo, asi como con otros objetivos relativos a la educacion y
la pobreza, como determinantes sociales de la salud (Castafieda, 2017).
Los gobiernos reconocen como un derecho humano, la atencion de la salud sexual y reproductiva de
mujeres y adolescentes, que se considera de vital importancia para evitar el cancer cérvico uterino,
tanto es asi que dentro de los ODS las metas 3.7 y 5.6 demandan el acceso universal a los servicios
de Salud sexual y reproductiva y a los derechos reproductivos para el 2030 (Colectivo de autores:
2018).

En paises desarrollados, la atencibn compartida por gineco-obstetras y médicos de familia durante el
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embarazo es una practica habitual que contribuye a mejorar los resultados de salud materno-infantil
(Lemus y Barreto, 2001).

El Sistema de Salud de Cuba, como estrategia, prioriza el programa materno-infantil; y los
principales logros obtenidos en los indicadores que reflejan el estado de salud materno infantil en
Cuba, y asi también establece la interrelacion multifactorial (Martinez, 2003). Esta interrelacion de la
atencion es necesaria para que se establezcan las estrategias que faciliten el sinergismo de las
intervenciones sociales y de salud (Martin, 2015). Por lo que los profesionales enfermeros durante
este proceso, deben disponer de recursos para prevenir y/o eliminar habitos de vida no saludables,
sin recaidas y de forma permanente, mediante intervenciones efectivas que hayan estado
contrastadas con la evidencia cientifica para evitar el carcinoma cérvico uterino, ya que este
constituye un problema de salud publica por su alta incidencia y sus efectos devastadores sobre la
salud de la mujer y la familia (Matos, 2019).

Aungue los profesionales de enfermeria han sido educados en el pregrado para tratar y reconocer
los aspectos fisicos y emocionales de la enfermedad, en correspondencia a los roles que
desempefian, el conocimiento psicosexual de los seres humanos habia sido abordado de manera
insuficiente en la formacién, por lo que se requiere de la educacion de post grado para la
preparacion del mismo en las ciencias fisicas, sociales y de la conducta, asi como en las técnicas de
educacion para la salud, para que pueda convertirse en un colaborador ideal en el tema de la salud y
pueda aconsejar a los pacientes en un area tan delicada como la del Programa de Atencion Materno
Infantil (Agramonte, 2013).

El equipo basico de salud tiene la responsabilidad de transformar conocimientos vitales en consejos
comprensibles y aplicables para cumplir con su funciéon de comunicador de salud. Es por eso que se
trabaja con los egresados para elevar su preparacion técnica profesional con vista a que mejoren
sus competencias profesionales y para ello se utiliza el complejo proceso pedagdgico de la
educacion de postgrado (Chapman, 2016), que ha permitido el transito hacia la consolidacion de la
enfermeria como ciencia (Barco, Ramirez y Alvarez, 2017).

Teniendo en cuenta que las necesidades de aprendizaje de los enfermeros asistenciales que
laboran en los consultorios médicos de familia del municipio Santa Cruz del Norte es fundamental
para el abordaje de la salud sexual y reproductiva en la adolescencia, ademas de que existen pocos
estudios que aborden este tema, se realizé esta investigacibn con el objetivo de evaluar la
efectividad de intervencion educativa en enfermeria sobre salud sexual y reproductiva en la

adolescencia.

38



Desarrollo
A partir de la elaboracion de un trabajo anterior, en este articulo nos dedicamos a evaluar la
efectividad de la intervencion educativa aplicada a una muestra de 28 enfermeros de consultorios de
médico y la enfermera de la familia del municipio Santa Cruz del Norte, en la Provincia Mayabeque,
para lo cual se realiz6 un estudio de intervencién educativa cuasi experimental, durante el afio 2019.
El estudio constd de 3 etapas: diagndstico, intervencion y evaluacion, en la primera etapa se aplico
un cuestionario creado por los autores y sometido a una prueba de pilotaje para garantizar la
claridad de su confeccion que permitid identificar necesidades de aprendizaje en los enfermeros del
estudio, constituido por 7 preguntas cerradas sobre los temas de interés.
En la segunda etapa, que duré 3 meses, se disefid y aplico la intervencion educativa para elevar los
conocimientos, a partir del insuficiente conocimiento detectado en la etapa diagndstica. La
intervencion constd de 9 temas. Las actividades se desarrollaron a tiempo parcial, presenciales, con
una frecuencia semanal y 128 horas de duracion (80 horas tedricas; 40 horas de clases practicasy 8
de evaluacién final). Impartido por 9 profesores durante el curso. Las actividades practicas y el curso
postgrado se realizaron en el policlinico docente y tuvo caracter municipal.
En la tercera etapa, se aplicé el mismo instrumento utilizado en la etapa diagndstica para evaluar los
conocimientos adquiridos, permitiendo diferenciar los conocimientos antes y después de la
capacitacion. Para evaluar la efectividad de la intervencion educativa, los autores establecieron
criterios de medidas de resultados, a los cuales se les fijo un indicador y un estandar que limita la
evaluacion de la intervencion en efectiva o no efectiva.
Métodos de investigacion utilizados:
Nivel tedrico:
O Historico-Légico: permitio realizar el andlisis del surgimiento, desarrollo y evolucién de todos los
aspectos relacionados con la salud sexual y reproductiva en pacientes adolescentes, la educacion
para la salud y la educacién de post grado para el personal del sector de la salud.
(1 Analitico-sintético: posibilité el analisis de la situacion problémica, relacionada con la aplicacién
de una Intervencion Educativa para satisfacer las necesidades de aprendizaje de los enfermeros
de consultorios médicos de la familia sobre el tema la salud sexual y reproductiva en la
adolescencia.
[1 Enfoque sistémico: proporciond la orientacion general para la intervencion educativa prevista,
vista como una realidad integral, formada por componentes que cumplen determinadas funciones

y mantienen formas estables de interaccidn entre las partes que la componen.
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[1 Modelacion: Permiti6 a la autora el disefio del instrumento que se aplic6 para evaluar el
conocimiento de los enfermeros (as) sobre el tema, la salud sexual y reproductiva en
adolescentes.

Nivel empirico experimental:

[1 Revision de documentos: posibilitd el analisis critico del contenido de los programas nacionales
vigentes que regulan el trabajo de enfermeria en los consultorios médicos de familia. (Programa
nacional de atencién integral al adolescente, programa del médico y la enfermera de la familia.
Manual de capacitacién: Herramientas de comunicacion social en salud sexual y reproductiva
para el trabajo con adolescentes. Normas y procedimientos de la educacién para la salud))

[ Encuesta: La encuesta se aplicé a los enfermeros que laboran en los consultorios médicos de
familia del municipio que estuvieron de acuerdo en participar en la intervencion, en dos
momentos, la misma fue elaborada por la investigadora y validada por una prueba piloto al inicio
de la investigacion. El autor consideré como escaso nivel de conocimiento a los que obtuvieron
menos de 85 puntos, a los que tuvieron entre 85 y 90 puntos se les considero como aceptable y
como bueno se considero a todos los que obtuvieron mas de 91 puntos.

LExamen Tedrico: el examen se aplico en la Ultima frecuencia, con un total de 7 preguntas, con el

objetivo de evaluar los conocimientos adquiridos. La evaluacién final. Se expresé de la forma

siguiente:

*Desaprobado: 2 puntos....... (Menos de 70 puntos)
*Aprobado: de 3 puntos......... (De 70 a 79 puntos)
*Bien: 4 puntos................... (De 80 a 89 puntos)
*Excelente: 5 puntos............ (De 90 a 100 puntos)

Se consider6 efectiva la intervencion cuando las variables de conocimientos fueron calificadas de

bueno después de la intervencién en mas del 60 % en comparacion con lo encontrado en la etapa
diagnéstica.

Nivel estadistico:

[ Andlisis porcentual: permitié resumir las variables cuantitativas y arribar a conclusiones sobre la

caracterizacion del objeto de estudio.

Para el procesamiento y andlisis de la informacion se cre6 una base de datos en el programa SPSS

(Estadistica Packagefor Social Scienciesfor Personal Computer) versién 18,0 para Windows que

permitié tabular la informacion. Se utilizaron técnicas estadisticas de distribucion de frecuencia

absoluta (Fa) y valor porcentual (%) de todas las variables estudiadas, la comparacion de
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proporciones se realiz6 mediante la prueba no paramétrica chi-cuadrado (X?), considerandose un
nivel de significancia para P<0,05, los resultados fueron resumidos en tablas de distribucién de
frecuencias que se crearon al efecto.

A todos los enfermeros participantes se les solicitdé por escrito su consentimiento informado, se les
informé sobre los objetivos de la investigacion, la posibilidad de salir de la misma y sobre la
utilizacion de los resultados obtenidos, se obtuvo ademas el aval del director de la institucion o
unidad ejecutora principal.

Se obtuvo como resultados los que mencionamos a continuacion: en la tabla 1 se observa el nivel de
conocimientos sobre el embarazo en la adolescencia, aborto, planificacion familiar, anticoncepcion e
infecciones de transmisién sexual, con un predominio de enfermeros con conocimiento malo antes
de la intervencion (53,57 %). Después de la capacitacion, el 82,14 % tenia conocimiento bueno. Al
aplicar la prueba de ajuste de chi-cuadrado no hubo significacion estadistica entre el conocimiento y
el tiempo (antes y después) para P<0,05.

Tabla 1. Distribucion de enfermeros segun conocimientos sobre el embarazo en la adolescencia,

aborto, planificacion familiar, anticoncepcion e infecciones de transmision sexual

Nivel de Antes Después
conocimientos No % N %
0

Bueno 6 21,42 23 82,14
Adecuado 7 25,00 4 14,28
Malo 15 53,57 1 3,57
Total 28 100,0 28 100,0

0 0
X2y Signif. X?=23,034 P=0,0640

X?=chi-cuadrado
En la tabla 2 se observa el nivel de conocimientos de los enfermeros sobre la nutricion y la
anemia en la adolescencia, antes de la intervencion el 67,85 % tenia conocimiento malo y
después, el 89,28 % obtuvo conocimiento bueno, sin asociacion estadistica entre el conocimiento
y el tiempo.
T
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abla 2. Distribucion de enfermeros segun conocimientos sobre la nutricion y la anemia en la

adolescencia.

Nivel de Antes Después
conocimiento
S No % No %
Bueno 6 21,42 25 89,28
Adecuado 3 10,71 2 7,14
Malo 19 67,85 1 3,57
Total 28 100,0 28 100,0
0 0
X2y Signif. X?=28,045 P=0,0779

X2=chi-cuadrado

En la tabla 3 se muestra como el 53,57 % de los enfermeros encuestados ya tenian, antes de la

capacitacion, conocimiento bueno sobre hébitos téxicos en la adolescencia, y después de la

intervencion el 100 % obtuvo respuesta positiva, siendo calificados con conocimiento bueno.

Nétese la relacion estadisticamente significativa entre el conocimiento antes y después de la

capacitacion para P<0,05.

Tabla 3. Distribucion de enfermeros segun conocimientos sobre habitos toxicos en la adolescencia.

Nivel de
conocimientos
Bueno

Adecuado

Malo

Total

X2y Signif.

Antes Después

No % No %
17,86 28 100,0

8 28,57 0,00

15 53,57 0,00

28 100,0 28 100,0
0 0

X?=39,030 P=0,1084

X2=chi-cuadrado

En la tabla 4 se observa que las actividades educativas que predominan antes de la

intervencién son las charlas educativas con un 67,85 %; de manera general se incrementan

las actividades después de la intervencion, aunque se mantienen predominando las charlas
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en un 100 %. El estadigrafo chi? evidencia significacién estadistica entre las actividades
educativas y el tiempo para P<0,05.
Tabla 4. Distribucién de enfermeros segunla aplicacibn de actividades educativa de

promocion de salud.

Actividades Antes Después
Educativas No % No %
Charlas 19 67,85 28 100,0
educativas

Dindmica familiar 16 57,14 25 89,28
Barrio debate vy 4 14,28 20 71,42
audiencias

sanitarias

Entrega de 2 7,14 19 67,85
propaganda

Otras 10 35,71 19 67,85
X2y Signif. X?=10,081 P=0,0391

X?=chi-cuadrado

En la tabla 5 se observa la efectividad de la intervencioén educativa, donde todas las variables de
conocimientos alcanzaron porcentajes superiores al 60,00 %, segun la diferencia entre los
enfermeros que obtienen calificacion de conocimiento bueno, antes y después de la intervencion, el
conocimientos sobre habitos toxicos fue la variable mas satisfactoria con un 82,14 %, seguido del
conocimientos sobre la nutricion y la anemia en la adolescencia y el conocimientos sobre el
embarazo en la adolescencia, aborto, planificacién familiar, anticoncepcion e infecciones de
transmision sexual, que representan el 67,85 % y 60,71 % respectivamente. No se evidencia
significacion estadistica entre ambas variables.

Tabla 5. Distribucion de enfermeros segun efectividad de la intervencién educativa.

Variables de conocimientos Antes Después Diferencia
No % No % No %

Conocimientos sobre el 6 21,42 23 82,1 - 60,7

embarazo en la adolescencia, 4 17 1

aborto, planificacion familiar,

anticoncepcion e infecciones
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de transmision sexual
Conocimientos sobre la 6 21,42 25 89,2 - 67,8
nutricion y la anemia en la 8 19 5

adolescencia

Conocimientos sobre héabitos 5 17,86 28 100, - 82,1
toxicos en la adolescencia 0 23 4
X2y Signif. X?=0,353 P=0,8392

X?=chi-cuadrado

La superacién profesional constituye una via de educacion permanente para los recursos humanos
gue egresan de los centros de educacion superior. Tiene caracter permanente y continuado que
permite incorporar elementos que no recibié en la carrera o desea profundizarlos, o actualizarlos; a
esto se agrega que en la actualidad los conocimientos se convierten en obsoletos con mucha
rapidez. (Barco, 2017 y Urbina, 2011), Bello y Fenton (2009) refieren que la educaciéon permanente
es la alternativa para la superacién mas socializada y econdémica. En ella se debe tener presente la
capacidad cientifico técnico del recurso humano, por eso las tendencias actuales estan
fundamentadas en la preparacion de profesionales en correspondencia con los perfiles y las areas
especificas de trabajo, lo que da respuesta a los cambios y demandas de acuerdo con estandares
definidos para una préactica profesional competente y responsable. (Lépez et al., 2021)

A criterio de los autores el desconocimiento en los profesionales conlleva a la desinformacion de la
poblacion y a la no percepcidén de riesgo; sobre todo en la adolescencia, por lo que se retoma lo
expresado por Ramos (2015), que plantea que las enfermeras deben dar importancia a la
promocion igual que a la prevencion de salud porque ambas juegan un papel fundamental y
deberian constituir una parte esencial de la préactica clinica diaria de la enfermera.

Las actividades que se realizan en la atencion primaria con los adolescentes permiten una
intervencion promocional educativa sobre la necesidad de asumir la sexualidad de manera
responsable, promover la planificacién familiar y la maternidad y paternidad consciente, con el
proposito de favorecer a la salud sexual y desarrollar un sentimiento positivo hacia la prevencion
del cancer cérvico uterino; Ortiz et al (2016), por otra parte la poca frecuencia de ellos a los
servicios de salud trae grandes consecuencias tales como la transgresion de la dieta, la
desproporcién de embarazo no planificados, enfermedades de transmisién sexual (incluido el
SIDA), y otros problemas graves como las adicciones, que también afectan la salud reproductiva.
Céardenas y Garcia (2016).
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La Estrategia Mundial para la Salud de la Mujer, el Nifio y el Adolescente (2015-2030) al igual que
los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) se encuentran dentro de las politicas, instituciones y
organismos que dan relevancia a la salud de adolescentes principalmente en lo que respecta a la
Salud Sexual y Reproductiva (SSR ) (Caffe et al., 2017 y Alexandra et al., 2017) las cuales trazan
acciones para mejorar su educacion sexual y fortalecer los servicios de atencién Infanto juvenil (
Alexandra et al., 2017), teniendo en cuenta que los adolescentes no estan preparados para
cumplir el papel de padres y madres (Morales, 2021).
Esto muestra que se deben desarrollar técnicas participativas que propicien un entorno adecuado
en la comunidad, pues se necesita confianza y respeto en el dialogo, sin dejar de mencionar que se
deben estimular todas aquellas potencialidades de transformacion que sean necesarias y e€so solo
lo podra alcanzar aquel profesional que posea todas las herramientas informativas, comunicativas y
comunitarias (Herrera, Torres y Mujica, 2015).
Lemus y Barreto (2001) sefialan que:
(...) en el andlisis entre lo que se aspira para la promocion de la salud dado por las
estrategias y la descripcion de lo que ocurre en realidad, impone la necesidad de buscar vias
concretas para lograr una promocion de la salud méas efectiva, y que para lograr una
verdadera articulacion intersectorial, que contemple los intereses y objetivos de todos los
actores y sectores sociales de una determinada comunidad, es necesaria la participacion
eficiente de la enfermera.
Estos elementos coinciden con esta investigacion, ya que el conocimiento y las habilidades que
demuestren las enfermeras y enfermeros, ayudarian a elevar el liderazgo de ellos en la comunidad.
Castafieda (2017) plantea que la capacidad de las enfermeras de provocar el cambio es igual de
importante que su capacidad técnica para prestar cuidados seguros y eficaces, sin embargo,
Alvarez, (citado por Espinosa et al, 2016) afiade que en el desempefio juega un papel determinante
el uso que del conocimiento hace cada persona, plantea ademas que es muy importante al hablar
de desempefio, evitar la separacion de los aspectos cognoscitivos, afectivos y volitivos.
A juicio de los autores, los enfermeros de la comunidad no solo deben ser los mas capaces, sino
que deben estar dotados de un grupo de habilidades comunicativas, por lo que las direcciones o
entidades no solo deben definir quién es el idéneo, sino que necesidades de aprendizaje tienen los
elegidos para dar solucién a dichas necesidades.
Las intervenciones ya sean educativas, pedagogicas o comunicativas son muy frecuentes en el

ambito laboral. Son muchos los autores que han obtenido buenos resultados después de realizar
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intervenciones educativas, Hernandez et al. (2016) obtiene después de aplicada su intervencién
sobre el bajo peso al nacer, que el nivel de conocimientos de los participantes se elevo al 100 %.
Amaya et al (2015) evidencia una clara diferencia invirtiéndose los porcentajes en cuanto al
conocimiento sobre el cancer de mama de un nivel muy bueno de conocimiento en un 0 % a un
ascenso al 47,6 % después de la intervencion. Ruiz (2017), incrementa en un 100 % los
conocimientos sobre bioseguridad en enfermeros de una institucion hospitalaria; todos estos criterios
son similares a los obtenidos en esta serie, donde se eleva el conocimiento sobre salud sexual y
reproductiva en la adolescencia.
Espinosa et al. (2016) expresa que la experiencia que poseen los profesionales de la enfermeria es
la que se origina en su formacion; elemento con lo que no coinciden los autores, ya que la formacion
aporta los elementos basicos de la profesion pero que a medida que pasan los afios se enriquecen
no solo con los nuevos eventos que sucedan a diario sino también a través de la educacion post
graduada, lo que permite elevar su nivel de preparacion. Los autores consideran que se debe
analizar la efectividad de las intervenciones, como herramienta para ayudar a los investigadores y
responsables de la aplicacion de politicas para poder realizar un establecimiento de prioridades y asi
evaluar el impacto en términos de ganancia de salud.
Conclusiones
Los gestores en enfermeria dan gran importancia a la superacién de sus recursos humanos y
apoyan todas las actividades de formacion post graduada que posibilitan el incremento de
conocimientos en su personal. Los enfermeros que participaron en la investigacion tenia un
conocimiento malo sobre salud sexual y reproductiva en la adolescencia antes de la intervencion,
posterior a la misma se elevé el conocimiento en la mayoria de los participantes. La intervencién
aport6 habilidades educativas en las actividades de promocion de salud, reforzando y ampliando las
herramientas de trabajo que se requieren para la educacion sexual con adolescentes, lo que permitié
gue la intervencion fuera evaluada de efectiva.
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