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TALLER DE ACTUA!.IZACION
DEL MANEJO CLINICO Y
ATENCION INTEGRAL DEL
PACIENTE CON ENFERMEDAD

DE CHAGAS

¥

Proposito: proporcionar a los participantes las herramientas
conceptuales y técnicas necesarias para brindar una atencion
integral al paciente afectado por la enfermedad de Chagas

Fecha: 11 - 12 de Febrero, 2019
Lugar: Auditorio Hotel Arena y Sol, Jutiapa - Guatemala

ORGANIZACION: MINISTERIO DE
SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA

SOCIAL, AREA DE SALUD DE JUTIAPA
Y DNDi




INFORME
TALLER TEORICO-PRACTICO DE ATENCION INTEGRAL DE LA
ENFERMEDAD DE CHAGAS
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PRESENTACION

Con el horizonte de contribuir a eliminar la enfermedad de Chagas como problema
de salud publica en el area de mayor transmision identificada (hotspot) en
Guatemala, en el marco del proyecto Alianzas, se realiza de manera
complementaria a diversas acciones de prevencion primaria y secundaria, el ler
Taller de actualizacion del manejo clinico y atencién integral del paciente con
enfermedad de Chagas.

Con el objetivo del proporcionar herramientas conceptuales para la atencion de las
personas afectadas por la enfermedad de Chagas, el taller conté con la
participaciéon de 19 distritos del departamento de Jutiapa y representantes de las
areas de salud de Chiquimula y Zacapa.

El presente informe describe el desarrollo del taller y los resultados del test pre y

pos que se realizé para valorar globalmente los conocimientos base y adquiridos
por los participantes.

FICHA RESUMEN DEL TALLER

El taller fue organizado en un trabajo articulado entre Ministerio de
Salud Publica y Asistencia Social - Subprograma de Chagas, el
Area de Salud del departamento de Jutiapa y DNDi. Se cont6 con
el apoyo de la Universidad San Carlos — LENAP.

ORGANIZADORES

Proporcionar a los participantes las herramientas conceptuales y
OBJETIVO técnicas necesarias para brindar una atencion integral al paciente
afectado por la enfermedad de Chagas.

El taller se desarroll6 durante los dias 11 — 12 de febrero de 2019

FECHA Y LUGAR en el municipio de Jutiapa (Jutiapa).

Maodulo tedrico:

- Clases magistrales multitematicas con enfoque en atencién
clinica.

METODOLOGIA Mddulo practico:

DEL TALLER - Andlisis grupal de casos clinicos.

- Practica visualizacién e identificaciéon de los vectores de
interés en Guatemala.

- Practica de visualizacion parasitologica.

El desarrollo de la agenda (anexo 1) se cumplié totalmente (100%).
Se entregaron certificados de participacion y la documentacion del
curso (presentaciones y literatura general) en memorias USB.

CUMPLIMIENTO
DE LA AGENDA




RESULTADOS
Participantes:
Durante la jornada se contd con la participacion de 65 y 68 personas los dias 11y

12, respectivamente. En la tabla 1 se describe el nUmero de participantes por
lugar/institucion de representacion.

Tabla 1. Participantes por lugar/institucién de representacion

Centro de Salud / Distrito / Hospital / Area de Salud No.
Participantes
CS San Jose Acatempa 2
CS Zapotitlan

CAIMI Asuncién Mita

CS Pasaco

CS Agua Blanca

CS Jalpatagua

CS El Progreso

CS El Adelanto

CAP Conguaco

DAS Jutiapa

CAP Comapa

CS Jutiapa

USAC - LENAP

DAS Zacapa

DAS Chiquimula

CAP Yupiltepeque

Nivel Central (PETV — ENTOMO - SIAS - EPID)
Hospital Nacional Jutiapa

CAP Atescatempa

CENAPA Quesada

CS Jerez

CAP Santa Catarina Mita

CAP Moyuta

CAP CPA

CAP Los Anonos

Total
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Fuente: Listado de asistencia del taller.



En el mapa 1 se presenta la representatividad de los participantes en el taller. Del
total de participantes el 72% representaban a los 17 distritos del departamento de
Jutiapa (entre profesionales de medicina y de enfermeria).

Mapa 1. Cobertura de participantes por distrito de salud.

1. Agua Blanca
2. Santa Catarina Mita

3. Asuncién Mita

4. El Progreso

5. Jutiapa (municipio)

6. Atescatempa

7. Yupiltepeque

8. Jerez (Jutiapa)

9. Zapotitlan (Jutiapa)

10. El Adelanto

11. Comapa

12. Quesada

13. San José Acatempa
14.Jalp gua

15. Conguaco

16. Moyuta

17. Pasaco
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Total

Fuente: Listado de asistencia del taller.

Resultados de la prueba de conocimientos en Chagas.

Durante el desarrollo del taller se realiz6 una prueba de conocimientos en Chagas.
Solo contestaron completamente el test en los dos momentos (pre y post) 48
personas. Entre los evaluados se encontraba que el 35,4% (17) fueron del area de
medicina y el 37,5% del area de enfermeria, 6,3% eran de biologia y 8,3% de
epidemiologia.

El cuestionario fue de 10 preguntas (Anexo 2) que abarcaban aspectos
relacionados con mecanismos de transmision, caracteristicas clinicas, clasificacion
clinica, metodologias diagndsticas y tratamiento etiolégico. La prueba fue
realizada en un momento inicial al cual llamaremos pre, y al final del taller
momento que llamaremos post.



Para el ejercicio de evaluacién de los resultados de la prueba comparamos las
diferencias entre los dos momentos (pre y post) teniendo como parametros las
diferencias estadisticas entre la media de preguntas contestadas correctamente, la
media de calificacion (Sobre 5 puntos, puntaje aprobado = 3.0) y las proporciones
de respuestas acertadas por cada una de las preguntas. Para la comparacion de
medias se utilizd Wilcoxon signed Rank test y para la comparacion de porcentajes
una prueba de chi cuadrado (tabla 2).

Tabla 2. Comparacién de promedio prey post (respuestas correctas y calificacién)

Parametro Pre | Post p
Media de preguntas correctamente respondidas 5,8/10 | 8,4/10 | <0.001
Media de calificacion. 2,9/5 | 4,2/5 <0.001

En promedio, en el pretest los participantes se equivocaron en casi la mitad de las
preguntas, durante el post test, el promedio de preguntas respondidas
correctamente aumento significativamente.

De igual manera, en el pretest el promedio de calificacion determinaba como
perdida la prueba, durante el post test, la calificacién promedio ascendi6 a 4,2 / 5,

un aumento estadisticamente significativo.

Evaluacién por preguntas

Cada pregunta (Q) contenia un enfoque tematico:

Q1 y Q3: entendimiento de los mecanismos de transmision.

Q2: manifestaciones clinicas del Chagas en fase aguda.

Q4 y Q8: identificacion de los métodos de laboratorio para el diagndéstico de la
enfermedad de Chagas en fase aguda y cronica.

Q5, Q7 y Q9: identificacién de complicaciones y determinacion de la clasificacién
clinica.

Q6 y Q10: conocimientos de los medicamentos tripanocidas y dosificacion.

De acuerdo a los resultados (tabla 3), las preguntas Q5 y Q9 venian de un bajo
porcentaje (<50%) de preguntas correctas y en el post test no hubo un aumento
significativo. La pregunta Q5, de seleccibn mdultiple con Unica respuesta se
presentaba como un caso clinico que solicitaba la clasificacion clinica basados en
la descripcion de signos y sintomas del paciente y la pregunta Q9, de falso o
verdadero, buscaba indagar sobre si los infartos agudos al miocardio eran la
alteracién cardiaca mas frecuente en el Chagas, ambas preguntas con un enfoque




tematico dirigido a la clasificaciéon clinica de la enfermedad de Chagas,
especificamente a la determinacion de complicaciones en fase cronica.

Los resultados de las otras preguntas sugieren que en algunos aspectos existia un
conocimiento de base y que este se consolidé con el taller de capacitacion. Se
resaltan temas con poco conocimiento como las caracteristicas clinicas de la fase
aguda y los métodos de laboratorio para casos agudos, por ejemplo, en el pretest
sélo el 18,8% de los participantes respondieron correctamente a la Q2, mientras
en el post test se observé un aumento a 91,6% de las personas respondiendo
correctamente.

Tabla 3. Comparacién del porcentaje de respuestas correctas pre y post

Q Pre % correct | Post % correct | p value
1 75 100 <0.001
2 18,8 91,6 <0.001
3 60,4 87,6 0,003
4 41,6 81,2 <0.001
5 43,8 58,4 0,153
6 58,4 91,6 <0.001
7 56,2 85,4 0,002
8 91,6 98 0,168
9 50 48 0,838
10 85,4 93,8 0,181

CONCLUSIONES

v' La jornada de capacitacion realizada en Jutiapa contd con una importante
representatividad: todos los distritos de salud del departamento (17), dos
Area de salud (Chiquimula y Zacapa), el Hospital de Jutiapa, el nivel central
y la DAS. En total participaron 68 personas.

v' La organizacién del evento resalta el trabajo articulado entre el nivel central,
el Area de Salud de Jutiapa y DNDi para la consecucion de las actividades
de implementacion del proyecto piloto.

v La participacion y liderazgo del Area de Salud proyecta aceptacion y
sostenibilidad de los procesos que se implementen en el marco del piloto de
reduccién de barreras.



v' Durante el taller se logré socializar y capacitar a todos los asistentes sobre

la nueva norma de atencion en salud y se complementoé la formacion con
los lineamientos actualizados emitidos recientemente por la Organizacion
Panamericana de la Salud.

v De acuerdo a las aproximaciones que nos permite hacer la prueba de
conocimientos basicos, los datos revelan que los participantes al taller
adquirieron y aclararon conceptos clinicos de importancia practica en la
atencién clinica, no obstante, se deben seguir realizando talleres de
actualizacion y establecer diversas metodologias (mini-manuales, app, etc)
que permitan mantener capacitado al personal de salud encargado de la
atencion de los casos de Chagas

Anexos

1. Agenda del taller.

2. Cuestionario de conocimientos en Chagas

3. Listados de asistencia

4. Registro fotografico



1. Agenda del taller.

Taller de actualizacién del manejo clinico y atencion integral del paciente con enfermedad

de Chagas.
DIA 1 (11/02/2019)
HORARIO ACTIVIDAD-PRESENTACION FACILITADORES
09:00 — 11:45 | Traslado a Jutiapa Logistica
11:45 - 13:00 | Almuerzo Logistica
13:00 — 13:30 | Registro al curso Logistica
13:30 — 13:45 | Bienvenida, apertura y metodologia. Autoridades locales
13:45 - 14:00 | Test de conocimientos pre-curso DNDi
Situacién de Salud y Vigilancia Epidemioldégica de Chagas
14:00 — 14:30 | (protocolo actualizado) Un problema que merece atencion en | MSPAS — Ericka Chavez
Guatemala
14:30 - 15:10 | =101091a de la enfermedad de Chagas. USAC - Carlota Monroy
Visualizacion parasitolégica en grupos.
15:10 — 15-40 Generghdades de Triatoma dimidiata y control MSRAS - Monica
vectorial. Barrientos
15:40 — 16:20 De,s<.1e la transm|Sfon a la sospecha clinica de la infeccién aguda y DNDi — Rafael Herazo
crénica por T.cruzi.
) ) Diagnostico por laboratorio de la infeccion por T.cruzi. Toma y | Laboratorio Local —
16:20 — 16:50 - .
envio de la muestra. Licdo. Alvarado
16:50 — 17:00 | Preguntas Todos
DIA 2 (12/02/2019)
HORARIO ACTIVIDAD-PRESENTACION FACILITADORES
08:00 — 08:40 Indicaciones del tratamiento etiolégico y manejo de efectos DNDi — Andrea Marchiol
adversos.
08:40 — 09:00 | Proceso de seguimiento al tratamiento. Area de Salud Jutiapa -~
Elsa Berganza
Organizacion de grupos
Trabajo de andlisis y resolucion de casos clinicos en grupo.
Escenarios clinicos (sistema de referencia y contrarreferencia):
09:00 — 09:40 - Paciente agudo DNDi - todos
- Paciente crénico asintomatico (Banco Sangre)
- Paciente crénico con cardiopatia
- Binomio madre-hijo
) ) Discusion en plenaria de casos clinicos
9:40 — 12:00 Café (10.30-10.45) Todos
12:00 — 12:30 | Test final de conocimientos Todos
12:30 — 13:00 | Conclusiones y entrega de certificados Todos
14:00 Regreso a Ciudad de Guatemala
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10.

Cuestionario de conocimientos en Chagas

Los mecanismos de transmision para la infeccidn por T cruzi (causante de la enfermedad de Chagas
son:

a. Oralycongénito

b. Vectorial y transfusional
c. Solob

d. Soloayb

La caracteristica clinica mas frecuente de un caso de Chagas agudo es:
el signo de romafia

la miocarditis

el sindrome febril prolongado (>7dias)

el chagoma por inoculacion

o0 oo

El mecanismo de transmisidn vectorial consiste en:
a. que el vectorinocule el parasito mientras pica
b. el contacto con la materia fecal del vector infectado
c. latransmisién de la madre al hijo
d. ninguna de las anteriores

Los examenes de eleccion para el diagndstico de la fase aguda de la enfermedad de Chagas son:
Serologia (pruebas de ELISA 1gG)

xenodiagndstico

examenes parasitolégicos directos

test rapido

o0 oo

Paciente con enfermedad de Chagas crénica que al examen fisico se ausculta ruidos cardiacos
arritmicos, pero el paciente esta bien y no manifiesta ninglin sintoma, en un examen de Holter le
detectan extrasistoles ventriculares frecuentes. Se puede clasificar a este paciente como:

a. Chagas cronico forma cardiaca

b. Chagas agudo

c. Chagas cronico forma indeterminada

d. Chagas cronico forma latente

Los medicamentos y dosis utilizadas para el tratamiento etioldgico de la enfermedad de Chagas
son:

a. Benznidazol 35mg/dia o Nifurtimox 8 mg/kg/dia

b. Alopurinol 2mg/kg/dia o Nifurtimox 18 mg/kg/dia

c. Alopurinol 5-10mg/kg/dia o Benznidazol 10-20 mg/kg/dia

d. Benznidazol 5-10mg/kg/dia o Nifurtimox 8-10 mg/kg/dia

En los siguientes enunciados, Indique V (verdadero) o F (Falso)

Todo paciente con enfermedad de Chagas desarrollara enfermedad del corazon ()

Para el diagndstico de la enfermedad de Chagas en su fase crénica el examen ideal es la gota gruesa
()

La principal alteracidn cardiaca de la enfermedad de Chagas son los infartos al miocardio ().

El tratamiento etioldgico para la enfermedad de Chagas esta contraindicado en la mujer
embarazada ( ).

11
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