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Resumen

Las préacticas culturales son actividades que se han desarrollado desde tiempos antiguos, mediante
valores, habitos y actitudes. Sin embargo, las practicas culturales que realizan las madres, se basan
en los cuidados que han heredado desde sus ancestros, pero pueden llegar a ser nocivas para la
salud del nifio, debido a esto, se realizO la presente investigacion cualitativa, con abordaje
descriptivo, cuyo objetivo general fue: Describir y analizar las practicas culturales de madres en el
cuidado de nifios menores de 5 afios con enfermedades respiratorias en un hospital local, 2020. Los
sujetos de esta investigacion fueron 12 madres de nifios menores de 5 afios quienes cumplieron con
los criterios de inclusién. Para recoleccién de datos se aplicd una entrevista semiestructurada,
durante la investigacion se tomo en cuenta los criterios de rigor éticos y cientificos. Mediante la
revision de los discursos recolectados se obtuvieron dos categorias: A. Creencias y practicas
culturales de la madre sobre la medicina tradicional, B. Practicas culturales de la madre sobre la
higiene y alimentacién del nifio, cada una de ellas con sus respectivas subcategorias. Se concluye
que las préacticas de las madres estan relacionadas con su sistema de creencias, costumbres, que
obtuvieron a través de la experiencia y sus antepasados, considerando su principal tratamiento
cultural a base de la medicina tradicional, ademas, durante el proceso de la enfermedad, no realizan
el bafio diario, restringen la lactancia materna y en nifios mayores su alimentacion no es limitada.

Palabras Clave: Practicas Culturales (D003466), madres (D009035), nifios
(D002648), enfermedades respiratorias (D012140).



Abstract

Cultural practices are activities that have been developed since ancient times, through values, habits
and attitudes. However, the cultural practices carried out by mothers are based on the care they
have inherited from their ancestors, but can become harmful to the child's health, due to this, the
present qualitative research was carried out, with a descriptive approach, whose general objective
was: To describe and analyze the cultural practices of mothers in the care of children under 5 years
of age with respiratory diseases in a local hospital, 2020. The subjects of this research were 12
mothers of children under 5 years of age who met the inclusion criteria. For data collection, a semi-
structured interview was applied, during the investigation the criteria of ethical and scientific rigor
were taken into account. By reviewing the collected speeches, two categories were obtained: A.
Cultural beliefs and practices of the mother about traditional medicine, B. Cultural practices of the
mother about hygiene and child feeding, each with their respective subcategories. It is concluded
that the practices of the mothers are related to their belief system, customs, which they obtained
through experience and their ancestors, considering their main cultural treatment based on
traditional medicine, in addition, during the disease process, they do not bathe daily, they restrict
breastfeeding and in older children their diet is not limited

Keywords: Cultural Practices (D003466), mothers (D009035), children (D002648), Respiratory
Tract Diseases (D012140).



Introduccion

Las préacticas culturales se basan en pensamientos, habitos, actitudes y actividades, las cuales son
compartidas y aprendidas en un grupo cultural que constantemente cambian en relacion con el
tiempo®. Asimismo, la practica cultural se relaciona con la vida cotidiana de los individuos y
también influyen con respecto a las enfermedades, porque emplean cuidados culturales con la
finalidad de mantener su salud, puesto que, tienden a tener varias opciones de tratamientos, una de
ella es la medicina tradicional?.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, los nifios menores de 5 afios son particularmente
susceptibles de contraer infecciones respiratorias agudas, representando nueve millones de
mortalidad de este grupo de edad, siendo la neumonia causa principal de muertes de nifios en todos
los paises del mundo®. Sin embargo, la encuesta demogréafica y de salud familiar, menciona los
diversos factores que conllevan esta enfermedad, entre ellos el area de residencia, edad de las
madres, cambios bruscos de temperatura, ambientes contaminados y el nivel de educacion (las
madres que tienen un nivel de educacion primaria tienen la mayor posibilidad que el nifio muera
los primeros afios de vida)®.

Es necesario mencionar que, en los paises latinoamericanos, utilizan medicina tradicional o natural
como otro medio para poder combatir las diferentes enfermedades, sobre todo para tratar
enfermedades respiratorias y gastrointestinales en los nifios °. En la actualidad, debido a la poca
accesibilidad de medicamentos en las zonas rurales, se ha evidenciado las creencias y costumbres
de algunas madres que realizan practicas culturales dirigidas al cuidado de la salud de sus hijos,
teniendo como primera alternativa las plantas medicinales usadas como infusiones, sin tener en
cuenta que neonatos y lactantes no poseen las enzimas necesarias, ni el metabolismo adecuado para
procesar estas infusiones. Utilizan hierbabuena, manzanilla, anis estrellado, menta, malojillo,
toronjil, las cuales pueden presentar ciertos riesgos en los nifios, provocando vomitos, diarreas,
deshidratacion y alergias. Por lo tanto, estas costumbres y practicas culturales, son aprendidas y
preparadas a lo largo de la vida de estas madres llegando a tener resultados favorables como
dafinos, puesto que, lo hacen sin ninguna base cientifica, desconociendo la cantidad de dosis y
otros factores®.

Algunos autores refieren que cuando los menores presentan sintomas de enfermedades
respiratorias, las madres buscan inmediatamente la manera de disminuirlos con précticas culturales
de salud, de este modo, se reporta que el 53% de los encuestados utilizan el método no
farmacoldgico para calmar los sintomas; el 19% emplea el mentol que es aplicado en el pecho o
espalda, asimismo, el 29% de los menores han tenido reacciones adversas como: el dolor de pecho,
que puede deberse a una mala préctica de estos métodos. Ademas, usan el huevo y agua bendita,
para neutralizar estas enfermedades, finalmente los autores concluyeron que las madres adoptan
ciertas creencias culturales, desconociendo las posibles consecuencias y complicaciones en la salud
de sus menores hijos” 8.

La diversidad geografia del Per( ha sido escenario por ser un pais multiétnico y pluricultural,
demostrando que en su mayoria son zonas rurales que con el paso del tiempo han ido manteniendo



las practicas culturales y su identidad propia en las personas, las cuales tienden a tener sus propias
ideas sobre las enfermedades y curaciones que han sido trasmitidos por creencias familiares o
comunidades de su procedencia®. Asimismo, es muy comun que nifios menores de 5 afios padezcan
de enfermedades respiratorias, puesto que son mas vulnerables, por lo, que las madres aplican
medicinas tradicionales como la primera fuente sanitaria, debiéndose a su nivel cultural, educativo,
economia baja, y porque no cuentan con seguro ni tienen un establecimiento de salud cercano™®.

A nivel nacional, realizaron diversas investigaciones basadas en el cuidado del nifio, donde se
determind que las madres toman ciertas actitudes frente a la sintomatologia de las enfermedades
respiratorias, casi la cuarta parte de las encuestadas cumplen con los tratamientos indicados por el
médico, pero sigue brindando remedios caseros en casa como las sustancias mentoladas empleadas
para frotar el pecho y la espalda, inhalaciones de los vapores, infusiones de matico para la
descongestion nasal y en algunos casos la interrupcién de la alimentacion y administracion de
antipiréticos'®?,

Hoy en dia, las madres de familia son las que mas se involucran en el cuidado del nifio, ellas tienen
una gran responsabilidad, porque realizan actividades para la mejoria de la salud, iniciando asi una
alternativa con procedimientos naturales convirtiéndola en una opcion para conservar y manejar la
salud del menor. Ademas, es importante mencionar los factores mas comunes que afectan a la
poblacion infantil con enfermedades respiratorias son el bajo peso desde que nace, ausencia de
leche materna, falta de vacunacion, hacinamiento, condiciones sanitarias de la vivienda, higiene,
contaminacion, clima (donde mayormente se ven afectados en el invierno por las temperaturas muy
bajas)*2.

Por otro lado, en el &rea de pediatria del Hospital Regional Docente Las Mercedes, que pertenece
al ministerio de salud, es comdn encontrar nifios menores de 5 afios hospitalizados que padecen
enfermedades respiratorias, donde las madres en su mayoria son de zona rural alto andina, que
antes de ser derivados al hospital a mencién por su gravedad, estas pretendieron aliviar los sintomas
de la enfermedad de diferentes maneras, comentando que usaron el limon, el ajo, el eucalipto y la
cebolla por medio de infusion, extraccion del jugo y el jarabe. Al interactuar con ellas manifiestan:
“Seforita yo utilizo esos remedios, porque mi madre lo hacia de la misma forma conmigo cuando
yo me enfermaba y estos remedios alivian a mi hijito en su respiracion y la tos”; “cuando no puedo
llevarlo a la posta de salud me veo obligada a darle las hierbitas que mi madre me ensefi6”. Otros
de los comentarios que se puede escuchar es que ademds estos productos naturales son mas
accesibles para ellas, puesto que, su nivel econdmico es muy precario y los medicamentos son
costosos y no tienen la disponibilidad de poder adquirirlos facilmente.

Los profesionales de enfermeria tienen una responsabilidad fundamental que son las medidas
preventivas y promocionales, una de ellas esta enfocada al cuidado del nifio. Segun la adecuacion
de los servicios de salud con pertinencia cultural, menciona que la interculturalidad en salud esta
relacionada con el respeto a las personas de diversos contextos culturales, teniendo en cuenta sus
derechos, asi mismo, no privar a acceder informacion, esto implica establecer una comunicacion e
interaccion sobre ciertas barreras culturales, ademas es fundamental identificar los factores que
puedan incrementar la enfermedad del nifio e incorporar estrategias para la mejoria de la salud®2.



Por consiguiente, este estudio tuvo como interés describir las practicas culturales de la madre que
a su vez nos permitié conocer las diferentes maneras de analizarlas cada procedimiento en base al
cuidado que brindan si es adecuado o nocivo para la salud del nifio. Asi se formul6 la siguiente
pregunta de investigacion ¢;Coémo son las practicas culturales de madres en el cuidado de nifios
menores de 5 afios con enfermedades respiratorias en un hospital local, 2020?

La presente investigacion se justifico porque, en la actualidad, las madres dan mayor prioridad a
sus préacticas culturales para cuidar a sus hijos cuando padecen de alguna enfermedad respiratoria.
Segln, una investigacion reporta que las madres usan hierbas naturales como primera opcion para
el resfriado de sus nifios, aunque, en ocasiones han tenido efectos adversos como nauseas, vomitos
y diarreas, empeorando las condiciones de salud del nifio*,

También se justifico porque, en el Hospital Regional Docente Las Mercedes en el 2019, se registrd
que, en el area de emergencias, acuden en su mayoria lactantes y preescolares, la mitad de ellos
padecen de alguna enfermedad respiratoria, y un 10% tienen cuadros severos de neumonia®®.
Asimismo, en una investigacion, mencionan que las practicas culturales no siempre son
beneficiosas para la salud del nifio, si bien no causan la muerte en los nifios, pero incrementan la
morbilidad?®.

Por otro lado, esta investigacion, permitira que los resultados de las practicas culturales que realizan
las madres, sea un aporte en las instituciones de salud para integrar programas de prevencion y
promocion con enfoque intercultural, esto ayudard a mejorar algunas practicas culturales de las
madres que pudieran afectar la salud infantil. Finalmente servira para futuras investigaciones que
se relacionen con el objeto de estudio.

Se plante6 el siguiente objetivo: Describir y analizar las préacticas culturales de madres en el
cuidado de nifios menores de 5 afios con enfermedades respiratorias en un hospital local, 2020.

Revision de literatura

El marco tedrico se fundamentd en la teoria de Leininger'’, y para comprender el objeto de
investigacion se ha considerado explicar los conceptos de préacticas culturales, cuidado,

enfermedades respiratorias.

Las préacticas desde un enfoque cultural son actividades guiadas por creencias y valores, basados
en sus experiencias y conocimientos, las mismas que estan influenciadas dentro de su entorno
cultural y son compartidas en su comunidad, también, las diversas précticas culturales que realizan
pueden considerarse como la manera en que las personas solucionan sus necesidades. Sin embargo,
estas pré&ticas podrian ser nocivas y/o cometer errores, aunque su propdsito sea mejorar la salud
del nifio *°.

Leininger” en su teoria de los cuidados culturales o teoria transcultural, define que el cuidado son
acciones de apoyo a personas que evidencian ciertas necesidades reales o potenciales con la
finalidad de mejorar su situacion de salud. De la misma manera, el cuidado implica accion de amor,
comprension e influye en la cultura de las personas, donde son trasmitidas de generacion a
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generacion, es por ello que las madres adoptan un sistema de practicas, costumbres y creencias
para el cuidado de sus nifios®®.

Por lo tanto, esta teoria menciona que al obtener el significado completo de los cuidados culturales
se puede pronosticar la salud de la persona, familia y comunidad, para tener como objetivo brindar
cuidados coherentes y con respeto a sus creencias. De este modo, considera 3 principios
fundamentales'®: Primero, la conservacion o mantenimiento, se basa en preservar un buen estilo de
vida del individuo, con la finalidad que alcance un estado de confort y se recupere o pueda afrontar
alguna enfermedad. El segundo, es la adaptacion o negociacion, comprende que los profesionales
de salud tengan acciones creativas de asistencia y de apoyo con las personas de ciertas culturas y
que ayuden a determinar cierta adaptacion o llegar algun acuerdo para obtener resultados
beneficiosos para la salud. Por Gltimo, la reorientacién o reestructuracién, abarca en apoyar y
capacitar a las personas, sin modificar su estilo de vida, es decir sin alterar su cultura y creencias
ofreciéndoles nuevos cuidados sanitarios que resulte provechosos para la salud®2,

De esta manera, las practicas culturales de las madres son los comportamientos que estan
determinados por su cultura, puesto que brindan acciones empiricas en la salud del nifio. Por lo
tanto, estos cuidados pueden ser ensefiados por el profesional de enfermeria que ofrecera a la madre
informacion coherente acerca de cdmo brindar cuidados adecuados para su nifio con la finalidad
de mejorar la condicion de salud?!. La investigadora considera que es muy importante conocer el
significado de los cuidados que desarrollan las madres de familia; para preestablecer estrategias
creativas que ayuden de una manera apropiada a la recuperacion de los nifios, lo que permitira
disminuir la tasa de morbi-mortalidad infantil.

Por otro lado, la Norma Técnica del MINSA? define que la primera infancia inicia desde el
nacimiento hasta los ocho afios de edad, es una etapa esencial y extraordinaria en el desarrollo del
cerebro, donde demuestran las capacidades y habilidades que adquieren los nifios. En esta fase, la
familia realiza una funcién importante que es brindar proteccién, atencion y afecto, por ello, el
cuidador debe tener una buena dedicacion y atencion oportuna para que los nifios tengan un buen
estado de salud, evitando la aparicion de ciertas enfermedades que pueden provocar consecuencias
en un futuro?. Dentro de estas etapas, se encuentra inmerso el nifio, cuya madre tiene una cultura
diferente y cuando presenta alguna enfermedad respiratoria, emplea sus propias practicas y
creencias, administrando remedios caseros, pomadas o frotaciones que pueden conllevar muchas
veces a intoxicaciones, puesto que, con un simple resfrio implicaria a tener serios problemas
Ilegando hasta derrames pleurales o resistencias medicamentosas.

Asi mismo, las enfermedades respiratorias afectan el aparato respiratorio a causa de virus y
bacterias, los sintomas generales son: dificultad para respirar, obstruccion nasal, rinorrea, otalgia,
disfonia, fiebre etc. Esta enfermedad en su mayoria se presenta en nifios menores de 5 afios, quienes
son mas vulnerables, puesto que, su aparato respiratorio es inmune e inmaduro, por lo tanto, pueden
llegar a la mortalidad infantil, si no son tratadas a su debido tiempo?*. También, se vincula por
distintos factores como; ambientales, demograficos, nutricionales, econémicos y culturales*2*,
Teniendo en cuenta que en esta investigacion fue en el area de pediatria del Hospital Regional
Docente las Mercedes, siendo las enfermedades respiratorias mas comunes: sindrome obstructivo
bronquial, asma, neumonia y sus complicaciones como el derrame pleural, se evidencia la
frecuencia de nifios que recibieron cuidados con medicinas tradicionales o naturales por sus madres
de diferentes culturas que posteriormente llegaron a ser hospitalizados.
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Materiales y métodos

La presente investigacion fue cualitativa®®, a fin de poder comprender el fenémeno de estudio;
puesto que, esta investigacion permitié conocer, describir y entender la realidad de como son las
practicas culturales de madres de familia en el cuidado de su nifio con enfermedades respiratorias,
caracterizado por ciertas creencias, valores y motivaciones que explican las conductas de los
sujetos.

Se empleo el enfoque metodoldgico descriptivo?; donde se pretendié detallar y analizar las
practicas culturales; a partir de las propias experiencias en el cuidado del nifio durante el proceso
de la enfermedad respiratoria, desde la madre de familia. Cabe mencionar, que la presente
investigacion, se utilizé un lenguaje claro, preciso, que proporcion6 a la investigadora claridad para
poder ser entendida por cualquier lector.

La poblaciéon estuvo conformada por 20 madres de nifios menores de 5 afios que estuvieron
hospitalizados con enfermedades respiratorias (Promedio de madres por mes obtenido del registro
de atencion en el servicio-preescolares del area de pediatria del Hospital Regional Docente Las
Mercedes). La muestra fue no probabilistica®’, el muestreo fue por conveniencia y el tamafio de la
muestra fue determinado por la técnica de saturacion y redundancia, la constituyeron 12 madres
(Tabla N°01). Se consideré los siguientes criterios de inclusion: Madres de nifios menores de 5
afos que presentaban enfermedades respiratorias que hablen espafiol, madres de nifios
hospitalizados mas de 3 dias, y que estén dispuestas a participar en la investigacion previo
consentimiento informado. Quedaron excluidas madres con alteraciones auditivas o disartria.

Tabla N° 01 Datos generales y seuddénimos de madres

CODIGOS NIVEL DE LUGAR DE

INFORMANTES INSTRUCCION PROCEDENCIA
M1 Secundaria Morrope
M2 Tercero de Secundaria Jaén
M3 Primaria Bagua Grande
M4 Primaria El Guanabo-Cayalti
M5 Secundaria Chiclayo- Victoria
M6 Secundaria Chiclayo-JLO
M7 Primaria Incahuasi
M8 Secundaria Chiclayo-JLO
M9 Secundaria Bagua
M10 Primaria Incahuasi
M11 Primaria Incahuasi
M12 Secundaria Jaén

Fuente: Entrevista realizada en mayo del 2020

En cuanto al escenario de estudio, se realizo en el servicio de pediatria del Hospital Regional
Docente las Mercedes, ubicado Av. Luis Gonzalez N°635, Chiclayo 14001, departamento de
Lambayeque. Es un hospital, categorizado como nivel I1-2 de atencidn, esta constituido por 11
cunas y 4 camas, donde acuden lactantes y preescolares de la ciudad de Chiclayo como también
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referidas de otros lugares, presentando diversas patologias: Enfermedades respiratorias,
metaxénicas, disentéricas, tuberculosis y otros. Asimismo, todos los nifios hospitalizados
permanecen junto a su cuidador que en su mayoria es la madre, de tal forma se obtuvieron
elementos que ayudaron a entender el objeto de estudio.

En la presente investigacion se utilizo la entrevista semiestructurada®® (Anexo N°1) para la
recoleccion de datos, que contiene de dos partes, datos personales y preguntas. Dentro de los datos
personales se considerd: Seudoénimo, nivel de instruccidny lugar de procedencia. Del mismo modo,
en la segunda parte de la entrevista se consideraron las preguntas, que enumera en detalle 5
preguntas abiertas a profundidad dirigidas a madres de nifios menores de 5 afios.

Cabe recalcar que, la entrevista semiestructurada, fue validada por juicio de expertos en la tematica
y en la investigacion cualitativa (3 profesionales de enfermeria), se realiz6 una prueba piloto, que
consistio en aplicar tres entrevistas a madres de familia que fueron parte de la muestra de
recoleccion de datos, con la finalidad de comprobar si las preguntas son entendidas por los
participantes del estudio. Ademas, para cumplir con el criterio de credibilidad, auditabilidad y
transferibilidad?’, primero se registré la entrevista con un seudénimo y un grabador de voz para
obtener datos confiables, luego cada entrevista fue transcrita y enviada a su WhatsApp para que las
madres verifiquen los datos y den su conformidad. Asimismo, las entrevistas seran guardadas por
un periodo de dos afos para posibles auditorias, luego de ello se eliminara dicha informacion. Por
altimo, se describe de manera detallada el escenario y a los sujetos de estudio para que otro
investigador(a) pueda continuar y profundizar mas acerca al objeto de estudio.

En primer lugar, se realizé la inscripcion del trabajo de investigacion en el Sistema de Gestion de
Investigacion (SGI) a través del campus virtual y fue revisado por los jurados de tesis designados,
donde se encargaron de aplicar una rabrica para comprobar la calidad del proyecto, por lo que se
dio la aprobacion y fue presentado al Comité de Etica en Investigacion de la Facultad de Medicina
por lo que se consiguio la resolucion de aprobacion N°322-2020 (Anexo N°2). Una vez aprobado
el proyecto de investigacion, se inicid las coordinaciones respectivas con la enfermera jefa
(Docente de la USAT) quien proporciono los nimeros telefonicos de cada madre. Por lo tanto, la
ejecucion fue mediante una comunicacion virtual, debido al estado de emergencia que presenta el
Perd, segun lo declara el decreto supremo N° 044-2020-PCM?.

Posteriormente, para corroborar que los sujetos de estudio cumplian con los criterios de inclusion,
la investigadora realiz6 llamadas telefénicas, y segun su disponibilidad se planificé la fecha, hora
y medio virtual a utilizar para ejecutar las entrevistas. Las madres aceptaron participar de manera
voluntaria a través del consentimiento informado, cabe resaltar que fue confirmado de manera
verbal (Anexo N°3). Cada entrevista durd alrededor de 10-15 minutos, cuyo medio de
comunicacion fue por llamada telefonica, la cual se grabé para su posterior transcripcion.
Finalmente, se envid un triptico informativo relacionado al tema de estudio a través de WhatsApp
(Anexo N°4). Es necesario mencionar, las limitaciones que surgieron durante las entrevistas,
indicando la mayoria de los sujetos de estudio que no tenian el tiempo necesario para brindar
informacion, porque estaban trabajando o realizando otras actividades, siendo necesario la
suspension y reprogramacion de algunas entrevistas.

Asimismo, se considerd el analisis de contenido tematico para procesar los datos, por ser una
técnica que permitié ordenar toda la informacién, organizarla, sintetizarla e interpretar su
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significado, comprende 3 etapas®®: a) Preanalisis: En esta etapa, se verifico los datos obtenidos de
las entrevistas y se escucho las grabaciones de cada sujeto de estudio, con la finalidad de ir
comprendiendo lo que cada madre habia experimentado en relacion al tema de investigacion.
Luego se transcribid las entrevistas, esto permitié tener una idea general de los resultados. b)
Codificacion: Se trasformo los discursos en datos utiles, empezando con la identificacion de frases,
parrafos o palabras catalogando los elementos mas significativos de cada entrevista. c)
Categorizacion: Se unid todos los codigos en dos categorias y cada una contiene dos subcategorias,
agrupadas por el criterio de similitud.

Entre las consideraciones éticas®® se considerd: El valor fundamental de la vida y el respeto a su
dignidad de todos los sujetos de investigacion (Madres de familia), teniendo en cuenta su bienestar
y dignidad ante cualquier otro tipo de interés de la investigadora, es por ello; que se utilizo
seudonimos con la letra M, seguido de un numero arabigo (M1...M12) guardando su respectiva
confidencialidad, durante las entrevistas. También se considerd, el principio de libertad y la
responsabilidad, porque las madres participaron de forma voluntaria, previo consentimiento
informado, cabe mencionar, que se explicé la posibilidad de retirarse de la entrevista en cualquier
momento que ellas deseen. Se tuvo en cuenta las opiniones de cada sujeto de investigacion,
respetando sus versiones en cuanto a las practicas culturales en el cuidado de su nifio. Por otro lado,
este trabajo tiene 6% de similitud segun el software antiplagio Turnitin (Anexo N°5).

Resultados y discusion

Este apartado contiene el andlisis y discusion de los resultados obtenidos de las entrevistas de las
madres de nifios menores de 5 afios que estuvieron hospitalizados en el servicio de pediatria. Cabe
mencionar que la madre es una de las figuras importantes en la primera infancia del nifio porque
siempre brindan cuidado significativo de acuerdo a su cultura y su sistema de creencia que vienen
siendo aprendidas desde su entorno familiar con la finalidad de proteger a su nifio de cualquier
enfermedad®?. Después del procesamiento de los datos recolectados, se obtuvo las siguientes
categorias y subcategorias:

A. CREENCIAS Y PRACTICAS DE LA MADRE SOBRE LA MEDICINA
TRADICIONAL

El término creencias de acuerdo con La Real Academia Espafiola®, define como el firme
asentimiento y conformidad que se presta como seguro o evidente. Por otra parte, las creencias,
segiin Diez®*, considera que es una verdad subjetiva y una cosmovision donde el individuo
considera que es cierto y no debe ser confundida con la verdad objetiva, es decir las creencias son
aquellas ideas o informacion que inconscientemente se toma de una manera segura y que en verdad
existen, donde el individuo no las cuestiona.

Asi mismo, las préacticas culturales son normas o representaciones de actividades especificas que
se basan en un conocimiento practico y la observacion directa con el fin de poder comprender,
manejar y solucionar sus propias necesidades de cada individuo. Una de las practicas mas comunes
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en relacion con la salud y que persisten en la actualidad es el uso de la medicina tradicional, puesto
que, estas practicas lo manejan para aliviar y curarse de ciertas enfermedades®.

En tal sentido, el MINSA®®, menciona que la medicina tradicional es un conjunto de practicas,
conocimientos, actitudes y creencias, aplicados a través de procesos de aprendizaje de cada cultura,
sean 0 no explicables, que se integran a base de plantas, animales y minerales que son aplicadas
para el mantenimiento de la salud, asi como los procedimientos de curacion y sanacion.

Por lo tanto, las creencias de las madres se encuentran evidenciadas desde las practicas y
experiencias manteniendo aun la medicina tradicional, siendo un elemento esencial en sus hogares
que va trascendiendo de generacion a generacion y es una de las maneras mas accesibles y
econdmicas, en las que utilizan para el beneficio de la salud del nifio ayudando a prevenir ciertas
enfermedades.

Al respecto, Ordinola, Barrena, Gamarra, Rascon, Corroto, Taramona, et al*” manifiestan que las
creencias y las costumbres son actitudes de compromiso que vienen conservando los cuidadores,
ante determinados hechos concretos, considerando que sus creencias son apropiadas de una
aceptacion verdadera que generan tranquilidad y no afectan la salud ni la integridad de la persona.
Es decir, las préacticas, creencias y saberes populares de las madres al ofrecer un cuidado a su nifio
ante situaciones que afecten su salud.

Ante esta realidad, en el Servicio de Pediatria del Hospital Regional Docente Las Mercedes las
madres de familias manifestaban su preocupacion por la salud y el bienestar de su nifio durante la
hospitalizacion, puesto que, ellas quieren la pronta recuperacion para llevarlos a casa, por lo que
siempre estan alertas y atentas, preguntando si la medicina que le administran lo sanara, ademas,
en la interactuan de la enfermera y la madre sobre sus practicas culturales, las mamas indican que
usan remedios caseros. A continuacidn, se describe cada una de las practicas y particularidades de
las madres relacionadas con el cuidado al nifio cuando presenta enfermedades respiratorias en base
a remedios caseros y la forma de preparacion.

A.1. Practicas Ancestrales en la preparacién de remedios caseros

Las practicas ancestrales se refieren a las acciones que se han desarrollado en las comunidades a
través de los tiempos, donde tienen una influencia directa en comprender, manejar y preservar su
diversidad cultural, linguistica y su identidad. De la misma manera, las précticas se pueden dar
desde los cuidados basicos como la alimentacion, las formas de cuidarnos cuando uno esté enfermo
en beneficio de mejorar el estado de salud, siendo heredadas mediante la transmision oral y la
préctica, puesto que, la familia es el principal trasmisor®,

Por su lado, Osorio® alude que se debe respetar los valores culturales, creencias de los individuos
porque son propias, significativos, y son patrones o formas ya establecidas, asimismo, se evidencia
las précticas ancestrales relacionado con la preparacion de remedios caseros, ante esta situacion,
es necesario reconocerlas, analizarlas y actuar de manera muy oportuna comprobando si esas
practicas son adecuadas o puedan provocar algun peligro para la salud del nifio.

En cuanto a los remedios caseros son medios tradicionales que pueden o no tener propiedades
medicinales, se aplican empiricamente, donde recurren a ciertas plantas, verduras u otros
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ingredientes comunes para el tratamiento de los individuos que padecen de algunas dolencias o
enfermedades con el fin de mejorar la salud. Cabe resaltar que los remedios caseros se realizan sin
recurrir al médico, boticas o farmacias, es decir de una manera no experta, porque han sido
compartidoos de familia en familia y solo se han basado de su misma experiencia o0 en sus habitos
cotidianos*.

Partiendo de lo anteriormente mencionado, la preparacion de remedios caseros esta influenciada
por las practicas ancestrales, la misma que sirve para aliviar ciertos sintomas de la enfermedad.
Durante la entrevista las madres revelaron que, para poder combatir algunos sintomas de las
enfermedades respiratorias presentadas como tos, la congestion nasal, ronquera de pecho, flema'y
otras, utilizaron remedios caseros preparados con plantas medicinales, asi lo demuestran en los
siguientes discursos:

“Cuando mi nifio presenta tos y le ronca el pecho, utilizo eucalipto y tilo, son
unas pajitas que las hago hervir, también utilizo el limén, la cebolla, el kion, miel
de abeja. Mi mama me ensefio y mi suegra, ademas he visto como lo hacia con
sus nietos, con el tiempo aprendi, es facil de hacerlo. Estos remedios son buenos
para la gripe y también para otras enfermedades, sobre todo para los nifios” (M2)

“Manzanilla, miel de abeja y anis para que pueda quitarle el resfrié.... Sino le
doy hojitas de Eucalipto, eso aprendi de mi mama” (M3)

“También uso la huamanripa que es una flor seca y la hago hervir y le mezclo
con su lechecita. Bueno mi abuela y mamé me ensefio como nos curd a nosotros
y acé donde vivo casi todos nos cuidamos con hierbas....... Sabemos preparar 10s
remedios caseros” (M4)

“El romero es una hierva lo utilizé para fiebre de mi hija, el limon y la miel de
abeja con agua eso ha ayudado a mejorar la tos.... Mi madre, mi tia hasta ahora
toman esas hiervas, ademas, viven conmigo y me ayuda a prepararlo” (M8)

En los discursos se demuestra que los nifios cuando presentan alguna sintomatologia, las madres
buscan la manera de ayudar en su recuperacion teniendo en cuenta sus creencias en relacion con
los remedios caseros a base de la medicina tradicional, lo cual aprendieron de sus propios
familiares, asimismo, ellas se van involucrando con el profesional de enfermeria y revelan el
significado de sus practicas ancestrales y su cultura que conducen en sus modos de pensar y actuar
frente al cuidado de la salud del nifio, donde en la mayoria emplean el uso del eucalipto, tilo,
cebolla, limon, kion, romero, miel de abeja, manzanilla, entre otras, donde se obtuvo resultados
favorables al poner en practica adquirida dentro de su cultura.

Estos hallazgos guardan relacion con lo hallado por Cérdova, Moncada*!, quienes al estudiar las
experiencias de madres en nifios menores con enfermedad respiratoria, demuestran que de acuerdo
Con Sus propios recursos, buscan soluciones para preservar la salud de sus nifios, empleando como
Unico tratamiento la medicina tradicional, obteniendo estas practicas a través de la ensefianza de su
familia; del mismo modo que Kasongo, Mukuku, Kanteng, Shongo, Mutombo, Tambwe, et al*?,
evidenciaron la preferencia de remedios caseros a base de plantas, aceites entre otros, con el fin de
ayudar en los sintomas de la enfermedad hasta que sean atendidos en el hospital, teniendo en cuenta
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gue esos conocimientos y practicas son de manera empirica, puesto que fueron trasmitidos por sus
madres y abuelas.

Asi también, la investigacion realizada por Cano, Cuevas, Oyola*, quienes identificaron que la
mayoria de sus sujetos de estudio hacian uso de remedios caseros, como el uso de cebolla roja,
eucalipto, sabila, limoén, miel de abeja y su preparacion es combinarlos o hervirlos para mejorar el
estado de salud del nifio, aunque en varias situaciones las madres no saben con claridad para que
se aplican algunos remedios, esto resulta que varias de sus practicas ancestrales han sido
trasmitidos de generacion en generacion.

Seguidamente, otros resultados concuerdan con la investigacion de Ramos®, quien tuvo como
proposito identificar los saberes ancestrales en el cuidado de la salud, puesto que estan
influenciadas por su cultura, valores, las mismas que ayudan para el manejo de las enfermedades,
por lo tanto, prefieren atender en casa con remedios caseros, preparando con una mezcla de plantas
o0 hiervas medicinales, limén, miel de abeja, demostrando que es bueno para la tos y la gripe, sin
embargo, la mayoria opta ir al establecimiento de salud.

Al respecto, Leininger 7 en relacion a su teoria “Modelo del Sol Naciente” menciona que los seres
humanos estan vinculados de sus referencias culturales, vision del mundo y contexto ambiental
como un elemento esencial de su teoria, ademas el sexo, la edad, la raza y a la clase social se
consideran factores dentro de la estructura social. De este modo, tuvo en cuenta identificar que los
individuos piensan y actdan en su propio contexto al cuidado de la salud, en este caso cuando el
nifio esta enfermo.

La investigadora infiere que la preparacion de remedios caseros por las madres de estudio tiene
similitud con los resultados de las investigaciones anteriormente mencionadas, puesto que emplean
los mismos ingredientes, las mismas técnicas y sobre todo son influenciadas por su mismo entorno
familiar. Estas preparaciones se evidenciaron que son efectivas solo para aliviar los sintomas de
sus nifios con enfermedades respiratorias, sin embargo, esto no influye en mejorar en su totalidad
el proceso de la enfermedad, porque a pesar que brindaron los remedios de igual manera, fueron al
centro de salud y/o estuvieron hospitalizados, por lo que se infiere que la preparacion de remedios
caseros es un complemento con la medicina farmacologica para la recuperacion de sus nifios, pero
se debe saber las dosis adecuadas, el principio activo y los efectos colaterales.

Otra prioridad en el cuidado de las madres a sus nifios cuando estdn enfermos, es la forma de
administrar sus remedios, la misma que esta caracterizada por distintas practicas y creencias Es asi
como surge la siguiente subcategoria:

A. 2. Forma de administracion de los remedios caseros.

Los remedios caseros son un recurso para tratar ciertas enfermedades entre ellas las enfermedades
respiratorias que son muy comunes en nifios menores de 5 afios. Asimismo, para las madres el uso
de los remedios caseros es accesible y facil, sin embargo, existen distintas maneras de administrar
la dosis y la via correspondiente, por ello, es considerable que al momento de administrar al nifio
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sea de una manera razonable, porque pueden ser potencialmente curativos como también pueden
producir cierto dafio, toxicidad y muerte®*,

En tal sentido, la administracion de remedios caseros en su mayoria se basa de plantas secas,
teniendo en cuenta que deben realizarse con un maximo cuidado con el fin de garantizar que el
tratamiento sea efectivo. De esta manera, la forma méas usual de la preparacién de los remedios
caseros y las formas de administrar son por via oral (Infusiones, macerado, extractos, jarabe, aceite
medicinal, esencia), la segunda via es de manera topica es decir a través de la mucosa oral
(Gérgaras), la tercera via es local a través de la piel (Pomada, ungiiento) y por dltimo la via
inhalatoria (Inhalaciones y bafios)*.

En el presente estudio, las madres brindan un cuidado en el hogar a base de sus propias creencias,
principalmente el uso de remedios caseros. Asi tenemos, las manifestaciones de las madres en
cuanto a la administracion de remedios caseros con la finalidad de disminuir los sintomas de sus
pequefios nifios, evidenciandose en los siguientes discursos:

“El eucalipto lo coloco debajo de mi cama donde esta mi hijo, y ese vapor que
sale él, lo inhala y de esa forma lo hace expectorar...” (M2)

“A mi nifio se le bafia con agliita de eucalipto y no se le saca a la calle para
nada...también utilizo el cogollito de la planta, es decir las puntitas de la rama,
lo hiervo y le doy 10 gotitas ... ” (M3)

“La cebolla yo lo dejo de bajo de su almohada para que pueda percibir el olor
con el fin de respire mejor...vick vaporub le pongo todos los dias cuando esta
enfermito en su pechito y espalda que es para la tos...el eucalipto le doy en forma
de vapor también para que absorba todo, también le cuento cuando tiene fiebre
le pongo pafiitos con aguita caliente para que baje la fiebre...” (M6)

“El tesito de anis estrellado lo tengo gracias a mi cufiada que me regala cajitas
de té, le sirvo en su biberdn con agita tibia para que lo tome como agua de
tiempo ” (M7)

“Yo como madre para que alivie el dolor de garganta, le doy té y kion chancadito
tibio, pero solo por cucharitas... ” (M12)

Al analizar cada discurso de las madres sobre las practicas culturales, permite conocer que sus
creencias son adquiridas de forma empirica, administrando remedios caseros aplicados en distintas
formas como bafios mezclados con algunas yerbas o sustancias preparadas por ellas, gotas,
frotaciones, inhalaciones, compresas, infusiones, entre otros. Estas practicas, algunas veces han
tenido resultado curativo que protegieron a sus nifios de algunas enfermedades respiratorias
mayormente resfrios comunes.

Por su parte, el estudio de Areandina®, quien concluyo que antes de llevarlo al hospital, la mayoria
de los cuidadores, quienes, son las madres realizan buenas practicas en el manejo de las
enfermedades respiratorias, estos, cuidados son empleados en el hogar, donde refieren la utilizacion
de remedios caseros para disminuir la tos, la fiebre, malestar administrando a sus nifios en forma
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de vaporizaciones, inhalaciones, frotaciones con unguento, infusiones a base hiervas. Del mismo
modo, Jom, Batz, Castillo, Godoy, Cardona*’, quienes al entrevistar a sus sujetos de estudio
(Madres de nifios menores de 5 afios) que son de baja escolaridad, amas de casa y esposas de
agricultores, demuestran que con mayor frecuencia administran remedios caseros para las
infecciones respiratorias agudas; teniendo en cuenta el eucalipto, manzanilla, vick vaporub, canela,
miel, cebolla, ajo, café, limoén, son administrados mediante gargaras, infusiones, frotaciones en el
pecho, cuello y nariz.

Sin embargo, Mutter, Cachicatari, Ramirez*®, en su articulo tuvo como prop6sito analizar a través
de las manifestaciones sobre las practicas y creencias culturales de las madres en el cuidado de su
nifio, por lo que resalto la utilizacion de remedios como las plantas medicinales para algunos
sintomas de las enfermedades respiratorias; entre las cuales se encuentran el uso de miel, limon,
ruda, eucalipto, mentol y aceite, puesto que, tienen propiedades curativas, por lo cual lo administran
de forma de infusiones, frotaciones y bafios, ademas otro medio para ayudar a su nifio es
administrando jarabes, y también asisten su establecimiento de salud mas cercano.

Asi también, Guerra, Rojas, Rodriguez *°, en su investigacion demuestran que madres prefieren
cuidar a sus nifios administrandole remedios caseros, sin embargo, cuando presentan dolor de
garganta o tos, deciden complementar con la administracion de jarabes, antibioticos sin tener en
cuenta las dosis exactas, reflejando la carencia de conocimientos y el riesgo de que pueda complicar
la enfermedad.

Seguidamente, otro estudio por Valladares *°, tuvo como propdsito determinar practicas frente a
las enfermedades respiratorias, evidenciando que antes de una intervencion educativa, la madre no
utiliza remedios caseros, pero, si administraban medicamentos y antibidticos a sus nifios para
calmar los sintomas. Cabe resaltar, que estas practicas deben ser reforzadas por los profesionales
de salud, con la finalidad de elaborar estrategias que aseguren una educacién oportuna cuando las
madres pongan en practicas sus cuidados dentro del hogar.

Por otro lado, ciertos estudios mencionan que las plantas medicinales son utilizadas como un uso
terapéutico para ciertas enfermedades, sin embargo, estas plantas no se encuentran libre de
interacciones y contraindicaciones, puesto que, s necesario tomar precauciones gque consisten en
tener claro la dosificacion y la forma de administracion conveniente de acuerdo a la edad del nifio.
Ademas, sino son empeladas de una manera adecuada, tendrd como consecuencia un dafio mas
grave para la salud del menor porque los neonatos y lactantes no poseen un metabolismo necesario
para procesar ciertas infusiones® °*.

Con respecto, la planta de eucalipto es muy tradicional porque ayuda en la produccion y la fluidez
de las secreciones bronquio alveolares y tiene un efecto expectorante. La mayoria son
administradas mediante inhalaciones, también por via topica y bafios, sin embargo, una de sus
contraindicaciones es que no se administrar en nifios menores de 2 afios 2. Es necesario mencionar
que el Instituto Nacional de Salud del Nifio, actualmente al recibir tratamientos caseros para
combatir el COVID-19 y otra sintomatologia de enfermedades respiratorias, los menores
obtuvieron quemaduras mediante las inhalaciones de vapor caliente de eucalipto, si bien puede que
ayude aliviar ciertos sintomas para poder respirar mejor, pero la inhalaciones de vapor o cubrir la
cabeza con una tolla sobre un recipiente conlleva a un alto riesgo de quemaduras para el nifio®%2,
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Otra planta utilizada por las madres es el anis estrellado que tiene propiedades antioxidantes,
antimicrobiana, analgésica, expectorante, pese a su larga trayectorias se ha evidenciado casos de
intoxicacién en lactantes esto esta relacionado con la aparicion de ciertos sintomas que son las
crisis convulsiva y somnolencia, ademas el uso del anis estrellado las madres lo administran a sus
nifios como infusion o con agua anisada en los biberones®*

Asimismo, la teoria de Leininger!’ sostiene que el cuidado émico se relaciona con el conocimiento
tradicional y las practicas proveen actos de apoyo, asistencia y facilitacion para las necesidades de
salud durante las enfermedades respiratorias que padecen los nifios. Mientras que el cuidado ético
hace mencion al conocimiento y practica de cuidado formal y claro, es decir de manera cognitiva,
aprendida, adquirida generalmente a través de instituciones educativas. Por lo tanto, la
investigadora considera que brindan remedios caseros con una mala administracion, puesto que,
los relatos de los sujetos de estudio se evidencia el uso del eucalipto y el anis estrellado para aliviar
la sintomatologia y haciendo la comparacion con otros estudios se demostr0 que esta
contraindicado en nifios menores de 5 afios y que no son recomendables para la salud y el bienestar
del nifio, porque podrian tener efectos colaterales como convulsiones, intoxicaciones, asfixia, etc.
Es por ello que, la madre no sabe el riesgo y solo se basa de manera empirica.

Es importante resaltar el cuidado de la madre a su nifio con enfermedades respiratorias desde la
perspectiva de Leininger, implica las formas de vida, sentimientos, preocupaciones, practicas,
creencias y valores. Estas acciones forman parte del actuar de enfermeria, con el fin de descubrir y
analizar las distintas significaciones que traen las madres de familia al preparar todo lo aprendido
por sus ancestros, sin dejar de entender a la tedrica Leininger cuando menciona que est& basada en
la ideologia de los individuos de diferentes culturas, puesto que, pueden brindar su testimonio sobre
sus précticas y guiar a los profesionales de salud para recibir la clase de cuidado necesario en este
caso para sus nifios teniendo en cuenta sus condiciones de vida. Por otro lado, para poder aplicar
la teoria de Leininger, el profesional de enfermeria debera estar informado sobre la medicina
tradicional y sus efectos con la finalidad de brindar una buena educacion y realizar acciones como
es la acomodacidn o negociacién de los cuidados culturales, para que estén orientadas y consientes
para tomar una buena decision en el cuidado de su nifio.

B) PRACTICAS CULTURALES DE LA MADRE SOBRE LA HIGIENE Y
ALIMENTACION DEL NINO.

Las practicas culturales estan vinculadas con la vision del mundo, el lenguaje, la educacion vy el
ambiente de cada cultura en particular, asimismo, las practicas son acciones que se realizan en la
vida cotidiana de cada ser humano y se pueden desarrollar de manera implicita o explicita, de este
modo, cuando el nifio presenta enfermedades respiratorias, las madres tienen distintas practicas y
creencias con respecto a la higiene y alimentacion puesto que son cuidados basicos e importantes
en la salud del menor®,

Ademas, la diversidad de las practicas y costumbres de las madres forman parte de una sociedad,
caracterizada por sus propios estilos de vida en relacion al cuidado de la salud y la enfermedad, por
lo tanto, esta diversidad, tiene una manera positiva porque desafia a entender nuestras diferencias
que tiene cada persona, teniendo en cuenta, la importancia de incorporar en el quehacer del
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profesional de salud, desde un pensamiento transcultural, puesto que, descubrira los multiples
aspectos que cada individuo trae en su condicion de humano®®.

Ante ello, es importante entender que enfermeria es una profesion, que implica disciplina cientifica
y humanista, principalmente se centra en un cuidado integral a los seres humanos, con la finalidad
de ayudar y educar a los individuos o grupos a conservar o recuperar su bienestar, en este sentido
la madre pretende continuar con sus practicas culturales aprendida desde sus antepasados, dejando
de lado la higiene y alimentacion, sin embargo, muchos de estos nifios llegan a la hospitalizacién
con complicaciones graves como desnutricion, problemas respiratorios mas graves, por lo tanto, la
orientacion hacia ella, debe ser de manera adecuada y con sentido cultural®®.

Cabe mencionar, que el profesional de enfermeria dispone de competencias culturales que
comprendan a la madre porqué no bafa al nifio o cuando su alimentacion es limitada cuando
presenta enfermedades respiratorias. Esto significa que las enfermeras sean capaces de conocer la
perspectiva cultural, los valores, los conocimientos y las necesidades de educar a estas madres que
bafiarlo con aguita tibia y darle bastante liquido tibio sin dejar de mencionarles las plantas
medicinales que ellas usan, ademas que el alimento debe de ser normal, sin restricciones con el fin
de realizar acciones adecuadas y respetuosas de esa diversidad cultural.

A continuacién, se presentan la subcategoria que evidencian las practicas basicas en el hogar que
las madres realizan en relacion con la higiene y la alimentacién cuando el nifio menor presenta
enfermedades respiratorias.

B.1. Abrigo del nifio y rechazo al bafio

Los principales padecimientos respiratorios en nifios son a causa del cambio de clima y la
exposicion de bajas temperaturas, por lo tanto, la madre en relacién al cuidado procede abrigar,
evitar el bafio y recurre otras alternativas, cuando sus nifios empiezan a sentir ciertos sintomas
como fiebre, malestar general, tos, dolor de garganta entre otros, asimismo, los mantienen en
lugares cerrados, porque tienen el concepto que si estan expuestos a corrientes de aire van a
complicar la enfermedad y posteriormente seran hospitalizados®.

En este sentido, los cuidados culturales de la madre al nifio buscan siempre la manera de brindar
proteccion, teniendo en cuenta las situaciones de frio o dias lluviosos, por ello, sobreabrigan por
muchas horas lo que conlleva que los nifios tengan sus prendas de vestir mojadas y con respecto a
la higiene evitan bafiarlos por miedo o temor, puesto que, para ellas los sintomas aumentarian'®’.

Por su parte, Anton®8, menciona que la familia especialmente la madre, es un ente cuidador, porque
tienen una gran responsabilidad de proteger, apoyar a sus nifios en todos los procesos de
enfermedad, desde que se evidencia el primer sintoma hasta el ltimo. De esta manera, la madre es
parte del sistema de salud, puesto que, que asume tareas importantes cuando esta en su hogar; como
dentro del &mbito hospitalario. Por lo que, la investigadora al analizar y descubrir este concepto de
la madre, queda en claro que no debe ser excluido en el cuidado de su nifio, asimismo, la enfermera
que labora en el area de pediatria del Hospital Regional Docente Las Mercedes tiene que tener
cuenta las creencias y costumbres de cada madre puesto que seria de mucho apoyo para que exista
la interculturalidad, es decir la madre aprende de la enfermera y la enfermera aprende de ellas,
siempre con respeto, ensefiandoles y explicAndoles que el abrigo y bafio es muy necesario e
importante durante la enfermedad.
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Asi tenemos, los discursos de algunas madres sobre la importancia de abrigarlo cuando esta
enfermo y el rechazo del bafio:

“Cuando mi nifio esta enfermo, y es verano le pongo un polo cortito y si suda lo
cambio con mas ligerito y en invierno lo tengo mas abrigado, pongo su bodi, su
polo y su pantalén, en los pies a veces le pongo medias...” (M1)

“Si hay mucho aire si y ya no lo saco, si lo banio no le mojo su cabecita, siempre
le pongo su gorrito de lana...” (M4)

“No lo bario, tengo miedo que se empore. 5 dias o una semana, lo unico que hacia
es pasar un pafiito con agua caliente, porque solo suda un poco. Si por todo el
cuerpo para limpiarlo, uso esos trapitos son blanquitos y luego los lavo” (M12)

“Durante el tiempo que esta enfermito yo no lo baiio, tengo ese temor de bariarlo,
no lo bafio durante la semana, sinceramente solo le pongo trapitos con agua tibia
y lo limpio, ademés lo abrigo bastante... ” (M5)

Los discursos de las madres revelan que cuando sus nifios se encuentran enfermos, una de sus
principales practicas es abrigarlo y en algunas situaciones evitan bafarlo, recurriendo a otros
métodos, puesto que, para ellas las temporadas de invierno puedan complicar el estado de salud del
menor. Estos hallazgos guardan relacion con la investigacion de Berrocal®, quien evidencia que la
madre al cuidar a su nifio en el hogar recurre a sus propias practicas empiricas, donde prefieren
abrigarlo y no exponerlo al frio. Del mismo modo, Duchitanga, Cumbe®, evidenciaron la
preferencia de mantener a sus nifios abrigados, pero si presentan fiebre proceden a bafiarlos con
agua tibia, ademas evitan el contacto con otras personas con la finalidad que el proceso de la
enfermedad no sea mas grave. Ademas, otro estudio por Farfan®!, quien demuestra que los nifios
cuando cursan una enfermedad, las madres realizan acciones de cuidado, procediendo a bafiarlo
dejando un dia para que asi mantengan su higiene.

Sin embargo, el estudio de Galarza®?, concluyen que, las madres no realizan una buena practica en
el cuidado de su nifio, por la falta de higiene, ventilacion y abrigaban excesivamente con mucha
ropa produciendo a sus nifios que tengan episodios respiratorios repetitivos. Mientras tanto, el
estudio de Carrion®®, evidencio que las practicas de la madre son deficientes porque exponen a
cambios bruscos de temperatura y sin brindar un abrigo adecuado a sus nifios, por lo que luego son
llevados al hospital.

Asimismo, el Ministerio de salud®, menciona que los nifios menores de 5 afios son mas vulnerables
a adquirir las enfermedades respiratorias, puesto que, mayormente se dan en las temporadas mas
frias del afio, es por eso, la importancia de abrigar adecuadamente porque permitira mantener el
calor corporal, teniendo en claro que no se debe sobreproteger colocando ropas excesivas y sin
dejar de lado el lavado de manos y la higiene personal del nifio.

Por lo tanto, las madres vienen realizando un cuidado con acciones de abrigar y en otras de bafiarlos
contribuyendo a mejorar el estado de salud. Sin embargo, al no bafiar con frecuente a su nifio, desde
la propuesta de Leininger®’, la investigadora considera que el profesional de enfermeria debe tomar
acciones, puesto que sus practicas estan siendo inadecuadas, en este caso se aplicaria la
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acomodacion de los cuidados brindando dentro del hogar con respecto al bafio diario para su nifio,
teniendo en cuenta el horario y la temperatura del agua. También indicarle en no sobre abrigar al
nifio en ambientes cerrados para evitar cambios en la temperatura corporal y para mantener una
ventilacion adecuada. Ademas, deberian controlar la temperatura corporal del nifio porque algunas
enfermedades ocasionan alzas térmicas que no ser tratada puede conllevar a que el nifio
convulsione. Es necesario, que vigilen si el nifio esta sudando porque cuando se seca la ropa mojada
en el cuerpo puede conllevar a que se complique su salud. Estas recomendaciones tienen la
finalidad que las madres prevengan complicaciones y puedan adaptar nuevas practicas saludables
para que el nifio se encuentre en las mejores condiciones a pesar de que este enfermo.

Otros cuidados brindados por las madres, es la continuacion de la alimentacion durante la
enfermedad del nifio, en este sentido como surge en la siguiente subcategoria:

B.2. Dieta especial

La organizacion mundial de la salud®® menciona que alimentacion es de gran importancia en la
etapa del nifio para el buen funcionamiento del sistema inmunolédgico protegiendo de la
malnutricion y enfermedades no transmisibles es por eso, que es recomendable que reciba una
alimentacion adecuada basada principalmente en lactancia materna exclusiva hasta los dos
primeros afos de vida, después de los seis meses se introducen alimentos variados teniendo en
cuenta de no colocar demasiada sal o azUcar.

Sin embargo, en el proceso de la enfermedad respiratoria, los nifios presentan ciertos sintomas
como; dolor de garganta, tos, malestar general entre otras, por lo tanto, no suelen comer lo
suficiente, y la madre adopta ciertas practicas como la dieta especial, pero si esta no es la adecuada,
significaria que pierdan el peso y en largos casos pueden llegar a la desnutricidén por exceso o0 por
defecto.

De esta manera se puede identificar como son las practicas en relacion a la alimentacion del nifio
por sus madres durante el proceso de su enfermedad. Asi lo revelaron en los siguientes discursos:

“Cuando mi nifio esta enfermito, solo le doy mi leche porque esta pequefio mi

hijo......” (M1)

“Le hago sus calditos que consiste en poner fideos y huevo sancochado, en el
desayuno lechecita y su pancito o avenita, en el almuerzo su caldito verdecito que
consiste en fideos y verduritas, en las noches solo le doy avena, come poco por lo
gue esta enfermo, y también le daba frutas como manzanita, naranja” (M2)

“No le doy mi leche materna porque lo rechaza, entonces le doy tesito y de
comidas le doy sopa de gallina, zanahoria y la cebolla que le estaba diciendo,
arroz también me rechaza y se pone a llorar” (M7)

“Leche, juego de naranja que es bueno, limonada calientita, en la comida
menestra verde o marrén, sopita de verduras y le echo bastante limén. ” (M8)
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De los discursos de las madres se puede rescatar que siguen brindando alimentacion cuando se
encuentran enfermos sus nifios, a pesar de que no tengan el mismo apetito que antes, es por ello
que brindan una dieta especial que consiste en no retirar los alimentos que usualmente comen, si
no en dar en pequefias cantidades, como las verduras, fideos, arroz, frutas y en algunos casos siguen
con la continuacion de la lactancia materna exclusiva.

Esto resultados son similares a la investigacion realizada Camps, Calzado, Galano, Perdomo,
Zafra®, quienes demuestran que las practicas que realizan en el hogar cuando su nifio este enfermo,
contintan en aumentar las tomas de lactancia materna, liquidos y la administracion de la vitamina
C, mediante en jugos, frutas, con la finalidad de que los nifios disminuyan los sintomas.

Seguidamente otro estudio por Rodriguez, Requenes®’, mencionan que durante el proceso de la
enfermedad ayudan a su nifio, alimentandolo de forma normal como solian hacerlo anteriormente,
administrando la leche materna exclusiva y la alimentacion complementaria. Asimismo, Flores,
Zeballos®, en su investigacion evidencio que el manejo de las enfermedades respiratorias por las
madres a sus nifios, era mediante por los conocimientos y experiencias adquiridas, donde aplicaban
una alimentacién balanceada, teniendo en cuenta y la manera mas natural como la lactancia
materna que facilitan la mayor ingesta de liquidos que aceleraban la recuperacion.

Por Gltimo, en la investigacion de Pairona®®, quien concluyo que las practicas maternas sobre la
alimentacion durante las enfermedades respiratorias en nifios a pesar de que no tenian la misma
ganas de comer como lo hacian cuando estaban sanos, su alimentacion consistia en dar comidas
con mayor aceptacion, es por eso que mantuvieron la lactancia materna en todos los casos, sin
embargo, evitan dar citricos en ciertas frutas, cereales frios/ frescos, puesto que, en sus creencias
afectaria la garganta y complicarian la enfermedad, por lo que utilizaban en brindar jarabes a base
de kion, cebolla.

De este modo, la OMS™ y el MINSA™, menciona que la lactancia materna es un alimento ideal
para el crecimiento y desarrollo de los nifios, puesto que aporta energia y los nutrientes que
necesitan, ademas ayuda en el desarrollo sensorial, cognitivo y de proteger de ciertas enfermedades
infecciosas una de ellas la neumonia. Ademas, es importante que el nifio consuma frutas, proteinas,
carbohidratos, verduras ricas en vitamina A y C, porque, ayuda a tener un buen estado de las
mucosas que actiian como una barrera contra las enfermedades respiratorias.

Sin embargo, algunas madres estan cometiendo errores en relacion a sus précticas culturales al no
brindan lactancia materna exclusiva y en otras ocasiones agregando ciertas aguitas a base de plantas
naturales en la leche. Asimismo, la OMS"2 y el MINSA” mencionan que no es recomendable que
el nifio reciba leche con otras sustancias, porque al consumir menos leche materna suspendera la
lactancia y como consecuencia habra una posible desnutricién, por lo tanto, la leche materna
contiene mas del 80 por ciento de agua, ademas evitar dar infusiones porque no todas las plantas
vienen a hacer sustancias activas y poderosas, puesto que, provocarian ciertas intoxicaciones.

Por lo tanto, evidenciando estos resultados es de gran importancia en preservar y mantener la
lactancia materna durante la enfermedad, asimismo, la alimentacion a sus nifios debe ser de una
manera adecuada y brindar educacion sobre ciertos alimentos que deben consumir dependiendo la
edad, la cantidad, la frecuencia y la consistencia con la finalidad que estos cuidados sean seguros
para el beneficio del nifio.
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Conclusiones

e Las précticas culturales de las madres en el cuidado de nifios menores de 5 afios con enfermedades
respiratorias estan relacionadas con sus sistemas de creencias, costumbres que se ha desarrollado
a través de la practica y experiencia influenciadas por sus ancestros méas cercanos, considerando
la medicina tradicional, el bafio no diario y la alimentacion no limitada durante el proceso de la
enfermedad.

e Las madres del estudio proceden de las regiones costa y sierra, dentro de las practicas culturales
mencionan que la primera alternativa es la preparacion de remedios caseros, puesto que, es mas
facil y accesible para aliviar la sintomatologia que presentan sus nifios cuando padecen de
enfermedades respiratorias, para ello utilizan como principal elemento el eucalipto, romero, anis,
manzanilla, kién, cebolla, miel de abeja, limdn entre otros.

e Existen diversas maneras de administrar los remedios caseros, estos son basados de forma empirica
que mayormente ha sido indicado por sus familiares; empleando bafios, inhalaciones, infusiones
de plantas medicinales, frotaciones en nariz, pecho y espalda, cabe resaltar, que estas practicas la
aplican en su hogar antes y después de su hospitalizacion, porque para ellas atn son beneficiosos
para la salud y la recuperacién de su nifio.

e Durante la temporada de invierno, se evidencia las creencias en cuanto al abrigo e higiene, donde
prefieren abrigarlos excesivamente y no bafiar a sus nifios cuando presentan episodios de las
enfermedades respiratorias, por lo tanto, utilizan otra alternativa como uso de pafiitos ya sea para
el sudor o bajar la fiebre, manifestando que bafiarlo implica agravar los sintomas.

e En cuanto a la alimentacion algunas madres restringen la lactancia materna, porque cuando estan
enfermos sus nifios la rechazan, entonces, empiezan a dar infusiones. Asimismo, la alimentacién
en los nifios que no lactan, es de manera habitual, pero les dan en pequefias porciones porque se
ponen inapetentes y no comen como lo solian hacer antes que atraviesen ciertos sintomas
respiratorios.
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Recomendaciones
A las enfermeras que laboran en el &rea de pediatria

e Establecer una comunicacion intercultural con la madre durante la hospitalizacion del nifio, para
que se pueda identificar las practicas cultuales, creencias y costumbres de las madres en el
cuidado de su nifio en su hogar frente al proceso de las enfermedades respiratorias.

e Promover la sensibilidad cultural, para entender el sistema de creencias y cultura de la madre,
haciendo uso del modelo de cuidado transcultural de Leininger donde, prevalezca la negociacion
0 reestructuracion de las préacticas que pudieran afectar la salud del nifio. Sobre todo, considerar
que en el ambiente hospitalario ella, debe contar con materiales educativos como; rotafolios,
videos, afiches, tripticos, infografias y figuras alusivas al tema.

e Educar a la madre sobre la continuidad de la lactancia materna asociada a la ablactancia después
de los 6 meses de vida.

A la jefatura de enfermeria

e Se sugiere la coordinacion de capacitaciones en el personal de enfermeria con respecto a
desarrollar estrategias para brindar un cuidado intercultural, enfocandose principalmente en las
préacticas culturales, creencias y costumbres en el cuidado de nifios con enfermedades
respiratorias.

A las madres de familia

¢ Se recomienda que no solo apliquen sus cuidados culturales dentro del hogar, sino que asistan
a sus controles en los hospitales o centros de salud para prevenir enfermedades y
complicaciones, el cumplimiento del tratamiento médico. Ademas, deben tener cuidado con la
dosis y los efectos colaterales que pudieran tener algunos remedios caseros para la salud de los
nifos.

A las instituciones formadoras

e Tener en cuenta que, durante el desarrollo de la formacion de enfermeria, especialmente durante

las précticas hospitalarias y comunitarias se debe inculcar los conocimientos transculturales, asi

mismo, los valores y estilos de vida para poder brindar educacién adecuada de acuerdo con su
sistema de creencias y sus necesidades.
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Anexos
Anexo N° 1
N° DE ENTREVISTA:
USAT ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA DIRIGIDO A
Universidad Catdlica MADRES DE FAM I LIA

Santo Toribio de Mogrovejo

La presente entrevista, esta dirigida a madres de familia, la cual tiene como propésito obtener
informacion valida sobre cdmo son las practicas culturales en el cuidado de nifios de 0- 5 afios con
enfermedad respiratoria. A continuacion, sus respuestas seran grabadas con caracter confidencial,
por lo que se le solicita que sea sincera, se pide su colaboracion.

DATOS PERSONALES:
Pseudénimo:
Nivel de instruccion:

Lugar de procedencia:

PREGUNTAS:

¢ Cuando su nifio se resfria, tiene tos y le ronca el pecho que remedios caseros utiliza?
¢Como los preparay quien le ensefi6 a prepararlos?

¢ Cree que los remedios que Usted prepara, curan a su nifo?

¢ Cuando su nifio presenta problemas respiratorios, lo bafia, lo abriga o le da una dieta
especial?

5. ¢ Tiene algo mas que agregar?

i N =

Gracias por su colaboracion...
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Anexo N°2

Resolucion de aprobacién de proyecto de tesis N° 322-2020-USAT-FMED

USAT

Universidad Catélica
Santo Toribio de Mogrovejo

CONSEJO DE FACULTAD
RESOLUCION Ne 322-2020-USAT-FMED
Chiclayo, 13 de marzo de 2020

Vista la solicitud virtual N° TRL-2019-17532 que adjunta el documento de
aprobacién de fecha 05 de marzo de 2020 emitido por el Comité de Etica en Investigacién
de la Facultad de Medicina del Proyecto de Investigacion de la estudiante Murillo Ruiz
Ingrid Fiorella de la Escuela de Enfermeria. Asesora: Mgtr. Yolanda Beatriz Villarreal Ortiz.

CONSIDERANDO:

Que esta investigacion forma parte de las areas y lineas de investigacion de la
Escuela de Enfermeria.

Que el proyecto de Investigacién denominado PRACTICAS CULTURALES DE MADRES
EN EL CUIDADO DE NINOS MENORES DE 5 ANOS CON ENFERMEDADES RESPIRATORIAS. HOSPITAL
LOCAL, 2020, fue aprobado por el Comité Metodoldgico de la Escuela de Enfermeria y el
Comité de Etica en Investigacion de la Facultad de Medicina.

En uso de las atribuciones conferidas por la Ley Universitaria N2 30220 y el
Estatuto de la Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo;

SE RESUELVE:

Articulo 12.- Declarar aprobado el Proyecto de Investigacidn para continuar con el
proceso de recoleccién de datos y finalizaciéon del mismo.

Articulo 22.- Disponer que la estudiante gestione ante las instituciones pertinentes
las facilidades para la recoleccion de informacién.

Registrese, comuniquese y archivese.

<

S
Magtr. Luis Enrique Jara Romero
Decano (e)
Facultad de Medicina

Lic. Irene es del Rocio Rangel Castro
ia Académica
Facultad de Medicina

SECRETARfA ACADEMICA
FACULTAD DE MEDICINA

Av. San Josemaria Escrivd N°855. Chiclayo-Perdl | (074) 606200 - 606217 | www.usat.edu.pe
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Anexo N°3

CONSENTIMIENTO INFORMADO A MADRES ADULTAS PARA
USAT PARTICIPAR EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION

Universidad Catdlica
Santo Toribiode Mogrovejo

Datos informativos:

Institucion X Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo
Investigadora: Ingrid Fiorella, Murillo Ruiz.
Titulo : Préacticas culturales de madres en el cuidado de nifios menores de 5 afios con

enfermedades respiratorias en un hospital local, 2020

Proposito del Estudio:

Estamos realizando este estudio para describir, analizar las practicas culturales de madres en el
cuidado de nifios menores de 5 afios con enfermedades respiratorias, con la finalidad de brindar a
las instituciones de salud estrategias de cuidado al nifio desde un enfoque cultural, para lograr una
participacion adecuada y disminucion de las complicaciones de enfermedades derivadas de ciertas
practicas gque se necesitan la negociacion y reestructuracion.

Procedimientos:
Si usted acepta participar en este estudio se desarrollara los siguientes pasos:

1. Luego de que usted dé su consentimiento de manera verbal a través de una llamada
telefonica, se procede a realizar algunas preguntas relacionadas con el tema de
investigacion, el cual serd grabada mediante un grabador de voz, protegiendo su identidad
y en un tiempo estimado de 10- 15 minutos.

2. En seguida se procesara la informacion de manera confidencial y se emitira un informe
general de los resultados a nuestra universidad.
3. Finalmente, los resultados seran probablemente publicados en el repositorio de USAT.

Riesgos: No se prevén riesgos por participar en este estudio.

Beneficios: Se le hara entrega de un triptico educativo sobre las enfermedades respiratorias en
nifios a través de WhatsApp 0 correo electronico.

Costos e incentivos: Usted no debera pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no
recibird ningun incentivo economico ni de otra indole, Gnicamente la satisfaccion de colaborar a
un mejor entendimiento del tema en estudio.
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Confidencialidad:

Nosotros guardaremos su informacién con pseudénimos y no con nombres. Si los resultados de
este estudio son publicados, no se mostrara ninguna informacién que permita su identificacion.
Los archivos no seran mostrados a ninguna persona ajena al estudio sin su consentimiento.

Uso futuro de la informacion obtenida: La informacion de su entrevista guardada en archivos
por un periodo de 2 afios, con la finalidad de que sirvan como fuente de verificacién de nuestra
investigacion, luego del cual sera eliminada.

Autorizo guardar la base de datos: st [INO [

Se contara con el permiso del Comité de Etica en investigacion de la Facultad de Medicina de la
Universidad Catolica Santo Toribio de Mogrovejo, cada vez que se requiera el uso de la
informacion.

Derechos del participante: Si usted decide participar en el estudio, puede retirarse de éste en
cualquier momento, sin perjuicio alguno. Si tiene alguna duda adicional, por favor pregunte al
personal del estudio, o llamar a 989884031, investigador principal. Si usted tiene preguntas sobre
los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado injustamente puede contactar al Comité
de Etica en investigacion de la Facultad de Medicina de la Universidad Catdlica Santo Toribio de
Mogrovejo, al teléfono 074-606200 anexo 1138

CONSENTIMIENTO: Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas
me van a pasar si participo en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar y que
puedo retirarme del estudio en cualquier momento, sin perjuicio alguno hacia mi persona.



Neumonia

La neumonia es una enfermedad
respiratoria que produce inflamacion
del pulmoén. Esta causada, la mayoria
de las veces, por una infeccion

bacteriana, virica o por hongos.

= Signos y sintomas:
v" Tos, usualmente con mucosidad
amarrillenta o verdosa.
Fiebre.
Mas lloriqueo de lo usual.
Poco apetito.
Dolor de pecho.
Pérdida de peso.

Dificultad para respirar.

SEAESNS AN

Labios o ufas de las manos y
pies color palido o azulado.

e
A

Anexo N° 4
TRIPTICO

Medidas preventivas

Tener al dia sus vacunaciones
de acuerdo con la edad del nifio.
Lavado de manos.

Evitar la exposicion al frio.

Una nutricion adecuada es clave
para mejorar las defensas
naturales del nino, comenzando
con la alimentacion exclusiva
con leche materna durante los
seis primeros meses de vida;
ademas de prevenir eficazmente
la neumonia, reduce la duracion
de la enfermedad.

Mantener un ambiente limpio,
libre de contaminacién (humo de
tabaco, contaminacion

domiciliaria).
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¢(QUE SON LAS ENFERMEDADES
RESPIRATORIAS?

Constituye un grupo de enfermedades
que se producen en el aparato
respiratorio, causadas por diferentes
microrganismos como virus y bacterias,

que comienzan de forma repentina y

duran menos de 2 semanas.

Resfrié Comun

El resfriado comuUn es una infeccion
contagiosa de origen viral que afecta a
las vias respiratorias superiores.

= Signos y sintomas:
Picor de garganta
Congestidon o moqueo nasales
Estornudos.
Dolor de garganta.
Tos.
Dolor de cabeza.
Fiebre leve,
Pérdida del apetito.

Sindrome obstructivo bronquial

Es una enfermedad que afecta a los
bronquios. Se caracteriza por la
inflamacion y estrechamiento de la
pared bronquial y flema que se acumula
en el interior, lo cual lleva a la
obstruccion de los bronquios
dificultando el paso del aire.

= Signos y sintomas:

v" Tos, silbidos.
Dificultad para respirar
Respiracion rapida.
Sensacion de ahogo.
Retraccion (hundimiento entre
las costillas)
Dificultad para alimentarse.
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Anexo N°5

PRACTICAS CULTURALES DE MADRES EN EL CUIDADO DE
NINOS MENORES DE 5 AROS CON ENFERMEDADES
RESPIRATORIAS EN UN HOSPITAL LOCAL, 2020

IWFOIME DE ORI NALDAD

O  6s 0« O

IMDOCE DESIMILITUD  FUENTES DE INTERMET  PUBLICACIOMES TRAEA 05 DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIBARKS

n tesis.usat.edu.pe

Fuerite de Internet

childinfo.org 1
H Fuente de Internet < %

H repositorio.unjbg.edu.pe <’
Fuenie O Inbermet 'H]

Wl pesquisa.bvsalud.org 1
Fuente de Inbernet { %

H www.psicologiacientifica.com <
Fuente de Inbermet %

m www.clubensayos.com 1
o Fuenie o Infernet { :H]

. www.researchgate.net <
Fuemie de Inbermet %

H publicaciones.usanpedro.edu.pe <
Fuente de Inbermet %



H repositoriobiblioteca.intec.edu.do ¢ 1
Fuerie de Intermet %

www.abcd-editions.com

m Furie de Intermet { 1 %
www.lafm.com.co

Fuerie de Intermet { 1 %
Ipderecho.pe

m Fuerie de Inbermet { 1 %

M moam.info

Fuerte de Internet { 1 %

repositorio.unsm.edu.pe < 'l
Fuerite de InEernet %

A search.nditd.or

] r:l Fuerte de Internet g { 1 %

Iy WAWW.intersite-pma.com ¢ ‘|

Ml Fuente de Internet %

i 216.197.127.150

Fuerie de Intermet { 1 %

M dla.hdnweb.com

18 Fuente de Internet < 1 %

e c-educacion.com

Fuerie de Intermet { 1 %

E evaluacion.salud.gob.mx < 'l
Fuerte de Internet %
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iris.paho.or
21 I-L-:nlnzl:-.:lu Internet : < 1 i
N www. linguee.com
Fuenite de Irl:Ere: { 1 q“]
www.thuglifearmy.com
E Fuerite de Intermet { 1 'H]
BN archive.org
= Fuerite de Internet { 1 %
M ddd.uab.cat
£3 Fuente de Internet < 1 %
M mhsqic.org
-
0 Fuerite de Internet { 1 %
E repositorio.pucp.edu.pe < "|
Fuente de internet %
N salud.discapnet.es
En Fuerite de Intermet { 1 %
N ysip.info
£3 Fuente de Internet < 1 %
www.asde.es
E Fuerite de Intermet { 1 'H]
m www.colegiodeenfermeras.cl < "l
Fuente de Internet %
E UMW.[DUTSEI"I ero.Com & ‘|
Fuerite de Internet %
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E wiww.did. uchile.cl

Fuerte de Inbermet

42

www.hemerodigital.unam.mx

Fuerite de Inkernet

34

encolombia.com

Fuerte de Inbermet

Exc|uir citas “nagad Exciulr coincidencias

Excluir bibliogratia



