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RESUMEN

El cancer de cuello uterino es una patologia causada por la infeccion persistente de tipos oncogénicos del
Papillomavirus humano. El objetivo era describir la experiencia de la educacion en salud sobre el cancer del cuello
del utero en una Iglesia Cristiana. Se trata de un relato de experiencia, a partir de la vivencia de académicos de
Enfermeria, resultante de la realizacion de la accion educativa en una Iglesia Cristiana, en el municipio de Fortaleza
- CE. Las acciones realizadas incluyeron distribucion de folleto educativo, exposicion oral de la tematica, dinamica
“mitos y verdades”, esclarecimiento de dudas. Los participantes demostraron participacion e interés por el tema,
siendo posible aclarar las dudas existentes y crear un ambiente de conocimiento e incentivo para la promocion
de la salud. Se concluye que la educacion en salud es un significativo método de asistencia y de promocion del
autocuidado para la poblacién, ademas de permitir a los discentes el fortalecimiento de la practica profesional en la
medida en que inserta lo académico en la comunidad.

Palabras clave: Neoplasias del Cuello Uterino, Educacion en Salud, Atencién de Enfermeria, Enfermeria.

ABSTRACT

Cervical cancer is a pathology caused by persistent infection of oncogenic types of human Papillomavirus. The
objective of this work was to describe the experience of health education on cervical cancer in a Christian Church.
It is a report of experience, from the experience of nursing academics resulting from the realization of educational
action in a Christian Church, in the municipality of Fortaleza-CE. The actions included educational folder distribution,
oral exposure of the theme, dynamics of “myths and truths" and clarification of doubts. The participants demonstrated
involvement and interest in the theme, being possible to clarify the existing doubts and create an environment of
knowledge and encouragement to health promotion. It is concluded that health education is a significant method of
care and promotion of self-care for the population. In addition, it has given students the opportunity to strengthen their
professional practice to the extent that it brings the academic into the community.

Keywords: Uterine Cervical Neoplasms, Health education, Nursing care, Nursing.
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INTRODUCCION

El cancer de cuello uterino (CCU) o cancer cervicouterino es una
patologia causada por la infeccion persistente de tipos oncogénicos del virus
del papiloma humano (VPH). Aunque la ocurrencia de esa infeccion genital sea
comun, la mayoria de las veces no evoluciona a la enfermedad, siendo comba-
tida por el sistema inmunolégico de la mujer. Sin embargo, en los casos en que
ocurren alteraciones celulares, puede evolucionar al cancer (INCA, 2020a).

Segun datos del Instituto Nacional de Cancer Jose Alencar Gomes da
Silva (INCA), son diagnosticados cerca de 570 mil nuevos casos y, aproximada-
mente, ocurren 311 mil obitos de CCU por ano en el mundo. Tal neoplasia es el
cuarto tipo de cancer mas comun y la cuarta causa mas frecuente de muerte
por cancer en las mujeres. Las estimativas apuntan al diagnostico de cerca de
16.710 nuevos casos en el ano de 2020 en Brasil. En el analisis regional, el CCU
es el segundo mas incidente en la Region Noreste, con 16,10/100 mil (INCA,
2020a).

Se destaca que, a pesar de ser considerada una causa necesaria, la
infeccion por el VPH no es suficiente para el desarrollo del CCU, puesto que las
exposiciones a otros cofactores tambien estan asociadas a ese tipo de cancer.
En cuanto a eses factores de riesgo, se puede citar los sociales y ambienta-
les, como también los relacionados a los habitos de vida, como baja condicion
socioeconomica, iniciacion sexual precoz, la multiplicidad de parejas sexuales,
tabaquismo, multiparidad, edad, sobrepeso, uso prolongado de anticoncepti-
vos orales y deficiencias nutricionales (INCA, 2018; Rozario et al., 2019).

A pesar de existir programas dirigidos a la prevencion y deteccion
precoz, ademas de ser un asunto de facil alcance, el alto indice de mortalidad
es un factor preocupante, principalmente por existir la posibilidad de diagnos-
tico aun en la fase inicial de la enfermedad. La mortalidad y la frecuencia por
CCU pueden ser significativamente reducidas con programas y estrategias de
rastreo. A traves de esas iniciativas, en paises desarrollados, a partir de 1950 y
1960, fue alcanzada una importante reduccion en la morbimortalidad causada
por esa enfermedad. Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), tales
programas y estrategias para la deteccion precoz de CCU son el abordaje de
personas con sintomatologia de la enfermedad (diagnostico precoz) y la apli-
cacion de examenes o pruebas en una poblacion aparentemente saludable
(asintomatica), a fin de identificar lesiones sugestivas de CCU y derivar a la pa-
ciente para investigacion y tratamiento. Para el rastreo, la prueba a ser utilizada
debe ser segura, tener la sensibilidad y especificidad comprobadas, ademas de
la relacion costo-efectividad ser favorable y de facil aceptacion por la pobla-
cion, o sea, relativamente barato (WHO, 2002, 2007).

Aunque Brasil ha sido un pais pionero en utilizar la colposcopia en
asociacion al examen preventivo Papanicolau, el pais todavia posee una de las
mas altas tasas de mortalidad por ese tipo de lesion. Se cree que uno de los
motivos para justificar esa ocurrencia sea la deficiencia en el conocimiento o
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la falta de adhesion al conocimiento existente en relacion a esa neoplasia, que
acomete tantas mujeres en el mundo. Ante tal hecho, se hace necesaria una red
asistencial calificada para atender tal demanda en todo el pais (INCA, 2016).

Los enfermeros, asi como otros profesionales de la area de la salud, en
su alcance de actuacion, poseen la educacion en salud como un componente
de cuidado fundamentaly hacen de la misma un foco de su practica profesional
diaria, buscando convertir a la poblacion en coparticipante en la gjecucion del
autocuidado y del cuidado con el otro. En vista de eso, el profesional de salud
debe trabajar en acciones de combate en contra del cancer, una vez que, ac-
tualmente, es considerado un problema de salud publica. En ese escenario, la
educacion en salud es una estrategia que debe ser realizada diariamente, sea
en grupo, individualmente, por medio de informativos impresos, entre otros, a
fin de alcanzar la poblacion en general, promoviendo la salud individual, fami-
liar y comunitaria (Ferraz, Jesus & Leite, 2019; Sousa et al., 2018).

La Politica Nacional de Promocion de la Salud tiene como objetivo
promover la calidad de vida y reducir condiciones de vulnerabilidad y riesgos
potenciales que afectan a la vida de la poblacion. La propuesta es ampliar el
alcance de las intervenciones, con una mirada mas alla de los muros de las
unidades y sistemas de salud, incidiendo sobre las condiciones de vida y favo-
reciendo a la diseminacion de conocimientos (Brasil, 2018). Asi, la Iglesia puede
desempenar un importante papel por medio de su mision de concientizar a
los fieles, por medio de acciones pedagogicas, como una fuerte aliada en el
alcance de la comunidad para la realizacion de la educacion en salud (Rocha,
2018).

Llevandose en consideracion el contexto expuesto, se percibio la posibili-
dad de trabajar la educacion en salud por medio del autocuidado con un grupo
de personas de una iglesia, con el objetivo de promover la concientizacion so-
bre mitos y verdades referentes al CCU, destacandose estrategias y acciones
para la deteccion precoz de ese tipo de neoplasia con el fin de promover, asi,
la salud y la calidad de vida de los participantes desde una perspectiva ex-
tensionista. De esa forma, el presente relato de experiencia tiene por objetivo
describir una accion de extension sobre una actividad de educacion en salud,
acerca del cancer de cuello uterino en una Iglesia Cristiana.

PROCEDIMIENTOS
METODOLOGICOS

Se trata de un trabajo descriptivo y exploratorio, del tipo relato de ex-
periencia. Se describe, aqui, una determinada vivencia, por medio de la colecta
de informaciones, testimonios, registro de situaciones y casos relevantes para
dicha area de actuacion, que pueden poseer caracter exitoso o no. Se espera
que contribuya con la discusion, el intercambio y la proposicion de ideas para
mejora del cuidado en salud. (Marconi & Lakatos, 2017).
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De esa manera, el presente trabajo es proveniente de la gjecucion de
una accion de extension, en el area de la Salud, sobre el CCU, realizado en
agosto de 2019 en una Institucion Religiosa ubicada en un barrio vulnerable
en el municipio de Fortaleza - Ceara. Tal accion fue desarrollada a partir de
las experiencias de construccion del conocimiento de discentes del Curso de
Enfermeria, mientras la asignatura de Practicas Educativas en Salud, de la Uni-
versidad de la Integracion Internacional de la Lusofonia Afrobrasilena, bajo la
supervision del docente de la asignatura.

En esa materia, se observaron los principios de la curricularizacion de la
extension, en los cuales fueron consideradas las dimensiones de la formacion
integral de los discentes y la indisociabilidad entre ensefanza, investigacion y
extension (Ribeiro, Mendes, Silva, 2018). Asi, se busco desarrollar actividades
inter y transdisciplinares, por medio de proyectos especificos de acciones de
Educacion en Salud que pudieran llevar a los alumnos a una experiencia ex-
tensionista, puesto que toda la planificacion de acciones desarrolladas como
proyectos en clase se volvian acciones concretas de extension, beneficiando
poblaciones vulnerables con orientaciones sobre el cuidado en salud y preven-
cion de enfermedades en guarderias, escuelas, instituciones de salud, ONGs,
iglesias y asociaciones. Los proyectos para las acciones de Educacion en Salud
fueron elaborados considerando varios aspectos transdisciplinares, tales como:
epidemiologia, salud publica, fisiopatologia, prevencion y tratamiento desde
una perspectiva del cuidado en salud y de calidad de vida.

De esa forma, la accion de extension fue desarrollada en una Iglesia
Cristiana, en el municipio de Fortaleza - Ceara. La actividad conto con la parti-
cipacion de 30 personas del género feminino y masculino, de diferentes grupos
etarios. La captacion de los participantes ocurrio por medio de la divulgacion
realizada por la lider/coordinadora de mujeres de la institucion en un grupo
de una aplicacion movil de mensajes de los miembros, y también en cultos y
reuniones anteriores al dia del evento. El local para el desarrollo de la accion fue
elegido de antemano porque alli ya habian sido realizados proyectos y activida-
des relacionados a la salud de sus miembros y frecuentadores. Normalmente,
los sabados a la tarde, los mismos se reunen para debatir sobre tematicas rela-
cionadas a la salud; por ejemplo, en el mismo dia de la accion, posteriormente
a la conferencia sobre el CCU, ocurrio una campana de vacunacion contra la
gripe.

La actividad de educacion en salud tuvo duracion total de 120 minutos y,
para su realizacion, fueron utilizados como recursos: distribucion de panfletos,
exposicion oral dialogada sobre el CCU, realizacion de la dinamica "mitos y ver-
dades"y convivencia a traves de coffee break. Asi, la metodologia de la accion
involucrdé cuatro momentos realizados en el mismo dia, en el horario de 15 a
17 horas, en uno de los sabados que la institucion reserva para actividades de
salud con sus miembros y frecuentadores.

En un primer momento, fue realizada la acogida del grupo de los miem-
bros de la Iglesia, siguiendo la presentacion de los discentes, la descripcion
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del objetivo, con destaque para la importancia del abordaje de la tematica
trabajada y la distribucion de panfletos con informaciones sobre el CCU. En un
segundo momento, ocurrio una presentacion con el uso de diapositivas. Con
el auxilio de imagenes, se hizo la explicacion sobre el concepto, factores de
riesgo, senales y sintomas, prevencion, diagnostico precoz, tratamiento, como
la patologia afecta la region anatomica del cuello uterino y sobre la forma de
contagio del VPH. Se resalta que, en la presentacion del contenido, fue adop-
tado un lenguaje sencillo, para una mejor comprension por parte del publico
especifico. Un tercer momento fue reservado para la realizacion de la dinamica
sobre “mitos y verdades’, en la cual fueron abordadas doce afirmativas acer-
ca de esa tematica. Un cuarto momento, por fin, se destino a la aclaracion de
dudas vy, posteriormente, al encerramiento y agradecimiento, una convivencia
entre los participantes a traves de un coffee break disponibilizado por la propia
institucion religiosa.

Se subraya que, si bien el presente trabajo dispense parecer del comite de
etica en investigacion por caracterizarse como relato de experiencia de accion
de extension y no un trabajo de investigacion, fueron respetados los principios
eticos previstos en la Resolucion n°® 466/2012, del Consejo Nacional de Salud,
que abarca estudios con seres humanos e incorpora los referenciales de la bio-
etica, autonomia, no maleficencia, beneficencia, justicia y equidad (Brasil, 2013).

RESULTADOS Y DISCUSION

El CCU presenta potencial elevado de probabilidades de prevencion
y cura cuando comparado a otros tipos de cancer, alcanzando el 100% cuan-
do el diagndstico es realizado de forma precoz. Sin embargo, para alcanzar un
impacto epidemiologico en lo que se refiere a la frecuencia del cancer uterino,
es preciso una amplitud de hasta 85% del publico femenino. No obstante, se
estima que el porcentaje de mujeres que nunca realizaron el examen citopato-
logico sea baja, variando en torno de 40% (Casarin & Piccoli, 2011). Por lo tanto,
se busco abordar la tematica para entender el conocimiento de la comunidad
y concientizar a la poblacion sobre la importancia de la adhesion a la deteccion
precoz.

La educacion en salud se destaca como uno de los principales recursos
de promocion de la salud utilizado para sensibilizar y movilizar, principalmente,
al publico femenino, para que sean alcanzados mejores resultados en rela-
cion al diagnostico de CCU. Esa estrategia proporciona la diseminacion del
conocimiento y posibilita un mejor entendimiento sobre la importancia del
reconocimiento de los factores de riesgo, diagnostico precoz y practicas de
autocuidado. Sin embargo, para que una accion educativa sea ejecutada con
exito, es necesario el uso de metodos activos que estimulen el envolvimiento
de los participantes en la accion, ademas de actividades que influyan la refle-
xion-critica (Araujo et al., 2019; Silva et al., 2014).
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De ese modo, se busco utilizar un lenguaje popular y recursos meto-
dologicos visuales con el objetivo de facilitar el nivel de comprension de los
asistentes. En ese contexto, para la realizacion de la accion de extension, se
utilizd una metodologia activa del tipo Exposicion Oral Dialogada y diapositivas
con imagenes, por medio de las cuales fueron explicadas algunos puntos como
factores de riesgo, sintomatologia, prevencion, diagnostico precoz, tratamiento,
forma de contagio del VPH y otros; asimismo, se utilizaron las diapositivas para
aplicar la dinamica de "mitos y verdades" con cuestionamientos vy, a partir de
ahi, se observo una buena interaccion que genero el aprendizaje colectivo a
traves de conocimiento y experiencias personales. La educacion en salud fue
realizada por medio de un circulo de conversacion, visando crear un espacio
para discusiones sobre el asunto. Los circulos de conversacion proporcionan
un momento dialogico, en que es posible un proceso de reflexion y resignifica-
cion de saberes por medio del intercambio de experiencia de los participantes
basandose en la horizontalidad de las relaciones, lo que hizo el proceso de
ensenanza-aprendizaje mas facil (Sampaio et al., 2014).

Para la ejecucion de la dinamica mitos y verdades las discentes leian las
afirmaciones acerca de la tematica discutida conforme el listado a continuacion:
1) El uso del preservativo impide la transmision del VPH; 2) Todas las mujeres
que tienen el VPH desarrollan el cancer de cuello uterino; 3) Los hombres no
desarrollan enfermedades relacionadas con el VPH; 4) El cancer de cuello ute-
rino no puede ser prevenido; 5) Todas las mujeres deben hacer el examen de
Papanicolau anualmente para detectar el cancer de cuello uterino; 6) No tengo
antecedentes familiares de cancer de cuello uterino, por lo tanto no necesito
preocuparme; 7) Tener un resultado del examen de Papanicolau anormal signi-
fica tener cancer de cuello uterino; 8) Mujeres ancianas no necesitan examenes
de Papanicolau regularmente; 10) Yo todavia no soy sexualmente activa, en-
tonces no necesito la vacuna; 11) El cancer de cuello uterino puede ser tratado
de forma eficaz si es diagnosticado precozmente, pero no es evitable; 12) La
menopausia tiene relacion directa con la incidencia de cancer.

Mientras se leia cada una de las afirmaciones, los participantes opinaban
al respecto. De esa forma, fue posible observar el nivel de conocimiento de
cada unay llevar en consideracion sus saberes y practicas. Basandose en eso,
las discentes abordaron el contexto de cada afirmacion conforme el embasa-
miento cientifico y realizaban el cierre de cada caso, estableciendo un perfil (%)
a partir del total de 30 participantes.

A partir de la actividad educativa, se constatd que 95% desconocian que el
uso del preservativo no impide totalmente la infeccion por el VPH. Eso es preo-
cupante, ya que el uso del conddn no logra detener 100% la transmision del
virus, pues, frecuentemente, las lesiones estan presentes en areas no protegi-
das. Por ejemplo, en la zona del pubis, de la region perineal o del saco escrotal
el VPH podra ser transmitido a pesar del uso de preservativos masculinos. Ya el
preservativo femenino, que cubre la vulva, se demuestra mas eficaz contra el
contagio y puede ser utilizado desde elinicio de la relacion sexual. Es importan-
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te destacar que el uso de preservativos es recomendable siempre, por ser un
metodo eficaz en la prevencion de otras infecciones sexualmente transmisibles
(Brasil, 2014).

Se nota que 31% de los participantes creian que las mujeres acometidas
con la infeccion por VPH obligatoriamente desarrollaban el CCU. Sin embar-
go, no todas las mujeres que contraen el virus desarrollan la infeccion, pues el
sistema inmunologico logra combatir el microorganismo sin necesitar de inter-
venciones medicas. Se estima que entre 10% y 20% de las mujeres infectadas
desarrollan verrugas genitales o modificaciones benignas en el cuello uterino,
y, Si no son diagnosticadas y tratadas precozmente, pueden progresar para
cuadros precancerosos o cancer (Oncoguia, 2019).

En cuanto a la periodicidad de la realizacion del examen Papanicolau, se
observo que 86,4% de los participantes creian que el rastreo debe ser realiza-
do anualmente y que un resultado anormal del examen significa que la mujer
ya esta diagnosticada con cancer. Se identifico también que 77,3% del publico
participante de la accion concordaba con que mujeres ancianas deben realizar
el exdmen Papanicolau; a la vez que discrepaban de la afirmacion que mujeres
que se relacionan con otras mujeres no necesitan realizar examenes regular-
mente (95,5%). Ademas, llamo la atencion que 68,2% no creia que la menopausia
influye en la incidencia del CCU.

Un estudio realizado por Vasconcelos (2020) demostro que las mujeres
entre 45y 50 afos estan mas propensas al diagnostico de CCU, a pesar de que
los datos demuestran que la realizacion del examen Papanicolau es menor en
ese grupo etario. Segun orientaciones del Ministerio de Salud, en el comien-
70 del rastreo, todas las mujeres entre 25 y 64 anos deben realizar el examen
anualmente. Despueés de los 65 anos, si la mujer presenta examenes preventi-
Vos regulares, o sea, con resultados normales, el riesgo de desarrollar cancer
uterino es reducido debido a su lenta evolucion. La periodicidad de los exame-
nes debe ser realizada de acuerdo con los resultados. En caso de normalidad
en los dos primeros examenes anuales, el control debera ser realizado cada
tres anos. Sin embargo, para mujeres que presenten citologia alterada, se reco-
mienda el control anual con realizacion de otros examenes para determinar la
presencia de un cancer o una lesion precancerosa (INCA, 2016; Fontham et al,
2020; Oncoguia 2019).

En cuanto a la herencia del CCU, se percibio que 63,6% de los participan-
tes poseian el conocimiento de que, a pesar de la ausencia de antecedentes
oncologicos de CCU en la familia, aun asi la mujer debe procurar al Sistema
de Salud para realizar el examen. Vale destacar que otros factores influyen el
desarrollo de ese cancer, como la infeccion por el VPH, tabaquismo, edad, com-
portamiento sexual, uso ininterrumpido de anticonceptivos, inmunosupresion,
infeccion por clamidia, pastillas anticonceptivas, multiparidad, y baja condicion
socioeconomica (Soares et al., 2018; Oncoguia, 2019).

En relacion al diagnostico y prevencion del CCU, fue identificado que 59,1%
de los participantes tenian la idea de que el diagnostico precoz de la patologia
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puede influir en el exito del tratamiento; ademas, 77.2% de ellas creian tratarse
de una patologia que puede ser evitada. En efecto, el CCU es prevenible en
la mayor parte de los casos por medio de recursos como la vacunacion, que
protege contra 2 0 4 de los tipos mas peligrosos del virus, siendo mas efectiva
cuando administrada en mujeres jovenes cuya vida sexual todavia no empezo.
Ademas, la realizacion del examen preventivo Papanicolau es primordial para
el diagnostico precoz, lo que contribuye de forma positiva para el tratamiento y
cura de la enfermedad (INCA, 2020b).

Sobre la vacuna para la prevencion del VPH, se constato que 91% del pu-
blico participante creia que las mujeres deberian tomar la vacuna aunque no
hayan empezado la vida sexual. Estudios apuntan que la vacuna ofrece me-
jores resultados si es administrada antes de la exposicion al VPH. Ademas, la
inmunizacion es recomendada para ninas de 9 a 14 anos y ninos de 11 a 14 anos,
teniendose en cuenta que personas mas jovenes crean mas anticuerpos para la
vacuna que las personas mayores, resultando en una mayor proteccion en caso
de exposicion futura (Brasil, 2014; WHO, 2017).

En lo referente al desarrollo de patologias relacionadas al VPH por parte
delhombre, se notd que 91% de los individuos eran conscientes de que personas
del género masculino tambien pueden desarrollar enfermedades provocadas
por el tipo de virus en cuestion. Estudios abordan que la practica sexual sin
proteccion es la principal forma de contagio y los hombres son considerados
los principales portadores y vectores del virus. Asi, vacunar a la poblacion mas-
culina contra el VPH seria una estrategia para reducir la transmisibilidad de la
enfermedad y la incidencia de casos de carcinomas relacionados al VPH como
cancer de pene, ano, laringe, orofaringe y cavidad oral (Lima, Lopes & Batista,
2020; Zardo, 2014).

Para finalizar la accion de extension, se abrio un espacio para la aclaracion
de dudas. Entre cuestiones planteadas se destacaron: local de distribucion del
preservativo femenino, grupo etario de alcance de la vacunacion contra el VPH
y como actualizar el carnet de vacunacion. Se resalta que en el transcurrir de
la accion se observaron hallazgos importantes, por ejemplo, la atencion de la
mayoria de los participantes en la adhesion de la actividad propuesta y tambien
por relatos de practicas que las mujeres utilizaban para promover el autocui-
dado. Aunque el publico fue bastante variable, con la presencia de hombres y
mujeres de diferentes grupos etarios, se noto que las mujeres con mas expe-
riencia se sintieron mas confortables para exponer sus habitos y dudas sobre
eltema.

Por medio de esa experiencia, se percibido que el educador en salud es,
de hecho, una pieza clave en la asistencia prestada, ya que los numeros de
incidencias de los casos de determinadas patologias pueden ser evitados a
traves delacceso a la informacion. De acuerdo con lo expuesto, la Iglesia puede
ser considerada una importante red de apoyo para los profesionales de la salud
en el desarrollo de actividades educativas que promuevan la autonomia y la
mejora de la calidad de vida de la poblacion. De esa manera, es pertinente
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reconocer el papel de las instituciones religiosas como agentes de la promo-
cion de la salud; teniendo en cuenta su capacidad de insercion y alcance en la
comunidad (Ferreira et al., 2011: Ribeiro, Campos & Anjos, 2019).

Una limitacion importante del presente trabajo fue el desarrollo del
proyecto con un pequeno numero de participantes y, para garantizar mayor
amplitud del acceso a las informaciones preventivas relacionadas al CCU, seria
valida su replicacion en otros locales con un numero mayor de personas para,
asi, establecer una mayor cadena de multiplicadores de ese conocimiento.

Se percibié — como beneficios para los participantes — la posibilidad
de un mayor conocimiento sobre el CCU y una concientizacion mas presente
acerca de la prevencion, diseminacion, sintomatologia y tratamiento. Tambien
fue importante la oportunidad de trabajar el asunto con participantes del sexo
masculino, pués, en general, en las acciones de educacion en salud, se observa
el predominio significativo del publico femenino. Ademas, se constatdo como
beneficio para los participantes, por los relatos presentados en el circulo de
conversacion, un cambio de mentalidad acerca de la perspectiva del autocui-
dado sobre “mitos y verdades" y que es mucho mejor buscar la prevencion que
esperar un diagnostico de CCU, para, posteriormente, hacer un tratamiento
largo y costoso con reduccion de la calidad de vida. Se observo la satisfaccion
de los participantes con los nuevos conocimientos adquiridos y el deseo de
multiplicarlos en el seno familiar y en la comunidad donde viven.

Al mismo tiempo, como beneficios para los discentes del Curso de Enfer-
meria de la disciplina de Practicas Educativas en Salud, el trabajo en cuestion
posibilitd reconocer la importancia de las practicas extensionistas, sobre todo
en espacios fuera de la universidad y de los servicios de salud, al apuntar la
necesidad de difundir el conocimiento, ampliar el alcance vy fortalecer el vin-
culo con la comunidad. De ese modo, la accion de extension proporciono a los
discentes el desarrollo de habilidades de comunicacion, de interaccion con el
publicoy de practica del cuidado en salud a través de la aproximacion de la En-
fermeria con la comunidad en el ambito de la promocion de la salud. Posibilito,
ademas, el ejercicio de actitudes de responsabilidad, actuacion ética y respeto
en la relacion de la Enfermeria con la comunidad en la perspectiva holistica del
proceso de cuidar.

Aunqgue sea una tematica bastante difundida, este relato de experiencia
se destaca como relevante por el hecho de contextualizar un problema de
salud publica por medio de la educacion en salud con la utilizacion de metodo-
logias activas y, ademas, por permitir que los participantes se vuelvan posibles
protagonistas de su salud y agentes multiplicadores.

Se espera que esta experiencia pueda contribuir incentivando mas accio-
nes de extension en la realizacion de actividades similares y que, sobre todo,
refuerce la importancia de ejecutar acciones de promocion de la salud fuera
de la rutina universitaria y de la atencion en los establecimientos de salud, am-
pliando la autonomia de la poblacion y reduciendo la incidencia de casos de
CCuU.
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CONSIDERACIONES FINALES

Se percibid que la educacion en la salud es un significativo metodo de
asistencia y de promocion del autocuidado para la poblacion, pues es una
estrategia eficaz en la diseminacion de conocimiento, capaz de promover cam-
bios de comportamiento y, consecuentemente, evitar el ciclo de padecimiento
y transmision de enfermedades. Ademas, hay un importante destaque en la
formacion de académicos de Enfermeria, puesto que las actividades de las
disciplinas, observandose los principios de la curricularizacion de la extension,
proporcionan al alumnado el fortalecimiento de la practica profesional en la
medida en que inserta lo académico en el desarrollo de acciones constructivas
dentro de la comunidad.

Asimismo, la institucion religiosa se reveld un espacio de construccion
de dialogo eficaz con la comunidad, convirtiéndose en una herramienta util
para la discusion de tematicas relacionadas con la promocion de la salud y por
caracterizarse una oportunidad de compartir conocimiento y aprendizaje mu-
tuos, con los miembros y frecuentadores de la institucion religiosa, una vez que
frecuentemente promueve actividades y debates sobre la salud los sabados;
en ese ambito, permitio y apoyo la realizacion de ese trabajo, considerando el
alcance que las instituciones religiosas poseen junto a las comunidades.
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