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RESUMEN

En la actualidad el cancer de piel como problema de salud publica exige afrontarlo mediante
estrategias integrales, transversales, coherentes y sostenibles de prevencion, basadas en la realidad
del individuo, familia y comunidad; donde se incluyan experiencias previas, creencias, y
costumbres, tomando en cuenta la diversidad cultural que emana la poblacion ecuatoriana. El
proposito del estudio fue determinar la préctica intercultural de fotoproteccion en estudiantes de
la Carrera de Enfermeria de la Universidad Nacional de Chimborazo para la prevencion del cancer
de piel. La presente investigacion se desarrolld6 tomando en cuenta el enfoque cualitativo —
interpretativo, considerando datos narrativos y vivenciales sustentados para la descripcion
profunda del fendmeno. Los sujetos de estudio constituyeron 12 informantes claves que
cumplieron con los criterios de inclusién. Para la recoleccion de datos se utilizaron la entrevista
semiestructurada y el autorreportaje con preguntas abiertas hasta llegar a la saturacion de la
informacion mediante videos y grabaciones, lo que permitid recopilar los datos sin alterar el
contenido; posteriormente se realizé la transcripcion de las entrevistas, asi como la categorizacion
obteniendo ideas de mayor, mediana y poca frecuencia; su interpretacion y respectiva
triangulacion. Los resultados de este estudio indicaron que la practica intercultural de
fotoproteccién en estudiantes de enfermeria se relacion6 con tres categorias centrales:
cultura/salud con los cuidados culturales de fotoproteccion, entorno con la vision del mundo y
entorno cultural y promocion con las necesidades de aprendizaje y/o educacion sobre
fotoproteccidn respectivamente. Categorias encontradas que se respaldan con el modelo del sol
naciente propuesto por Madeleine Leininger.

Palabras clave: estudiantes, enfermeria, cultura, diversidad cultural, cuidados de la piel.



ABSTRACT

Currently, skin cancer as a public health problem requires facing it through comprehensive,
transversal, coherent and sustainable prevention strategies, based on the reality of the individual,
family, and community; where previous experiences, beliefs, and customs are included, taking into
account the cultural diversity that the Ecuadorian population emanates. The purpose of the study
was to determine the intercultural practice of photoprotection in students of the Nursing Career of
Universidad Nacional de Chimborazo for the prevention of skin cancer. This research was
developed considering the qualitative-interpretive approach, considering narrative and experiential
data supported for the in-depth description of the phenomenon. The study subjects constituted 12
key informants who met the inclusion criteria. To collect data, semi-structured interviews and self-
reporting with open questions were used until information saturation was reached through videos
and recordings, which allowed data to be collected without altering the content. The interviews
were transcribed, as well as the categorization, obtaining ideas of highest, medium, and low
frequency, their interpretation and respective triangulation. The results of this study showed that
the intercultural practice of photoprotection in nursing students was related to three central
categories: culture/health with the cultural care of photoprotection, environment with the world
view and cultural environment, and promotion with the learning needs and /or education on
photoprotection respectively. Categories found that are supported by the rising sun model proposed

by Madeleine Leininger.

Keywords: students, nursing, culture, cultural diversity, skin care.
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INTRODUCCION

La cultura abarca valores, costumbres, practicas y modelos de vida de individuos, grupos o
comunidades, aprendidos, compartidos y transmitidos de generacion en generacion. En este
sentido, las précticas interculturales de fotoproteccidn son acciones o actividades que realizan los
estudiantes de enfermeria de forma continua, aplicando ciertas experiencias y conocimientos;
mediante la practica se refuerza lo aprendido y a su vez se descubren nuevos conceptos, algunos
de los cuales pueden obtenerse por medio del sistema educativo y otros a través de la observacion
y experimentacion'. Es asi como surgen estrategias innovadoras de fotoproteccion como
herramientas para salvaguardar y mantener la salud de la piel, sin embargo, resulta imprescindible
fomentar la educacidn sobre la proteccion contra la luz solar y tomar conciencia sobre el dafio que
ésta puede producir 2.

La caracteristica principal de las précticas de fotoproteccion es la prevencion de los efectos nocivos
causados por la exposicién inadecuada a la radiacién ultravioleta (RUV), entre los que resalta el
cancer de piel. La incidencia de este cancer y otras alteraciones de salud relacionadas con la
exposicion a la RUV aumentan cada dia méas, convirtiéndose en un importante problema de salud
publica. EI cancer de piel se destaca dentro de las afecciones prevalentes, encontrandose en los
primeros lugares de las enfermedades cronicas degenerativas, siendo uno de los factores de riesgo
la carencia de conocimientos sobre el cuidado de la piel, principalmente en la poblacién joven y
laboralmente activa que desempefa sus actividades diarias al aire libre3, originando una exposicion
acumulativa a la radiacion solar y causando la mayoria de los tipos de cancer cutaneo®.

Bajo este contexto, hoy en dia existe mas conciencia sobre el dafio que pude producir el sol, sin
embargo, no siempre se toman las medidas adecuadas de prevencidn, ignorando el cuidado cutaneo
lo que conlleva a altos indices de cancer a nivel global. La Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) asevera que un tercio de los casos de cancer pueden prevenirse con una estrategia educativa
sobre el cuidado de la piel®, por su parte la comunidad médica dermatoldgica considera prioritario
informar la necesidad de la fotoprevencidn, término que abarca fotoeducacion y fotoproteccién, es
decir, la prevencion radica en educar sobre los efectos dafiinos de la RUV e indicar las medidas
adecuadas de fotoproteccion a la comunidad y a los profesionales de la salud, especialmente a los
estudiantes durante su formacion®.

Los factores que se relacionan con las practicas de fotoproteccion son: la edad, segun la literatura
los nifios menores de 10 afios y los adultos mas de 40 afios son los que emplean un mayor nimero
de medidas fotoprotectoras, en cambio los adolescentes y adultos jovenes académica o
laboralmente activos muestran el peor nivel de fotoproteccion; otro factor es el sexo, debido a que
las mujeres practican con mas frecuencia y de forma regular las medidas de proteccion solar a
diferencia de los hombres®.
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Por su lado, el color de la piel clara, fototipos 1 y Il, nivel econdmico maés elevado y el nivel de
educacion superior, también son factores que influyen en el cumplimiento de préacticas
fotoprotectoras, asi como factores motivacionales de buenas practicas tales como tener mejores
conocimientos sobre el riesgo de exposicion solar y céncer de piel. Asimismo, la cultura,
costumbres y actitudes favorables son factores que se relacionan con el uso de medidas de
fotoproteccion®.

Desde este enfoque, la prevencion del cancer de piel posee una relacion directa con la cultura 'y las
costumbres que tienen los individuos sobre el cuidado de la piel, debido que a lo largo del tiempo
las personas van desarrollando conductas preventivas en base a la educacion brindada por los
familiares o pobladores de generacion en generacion, esta informacion transmitida es relevante
para la poblacidn en cuanto a su bienestar.

Del mismo modo la cultura se refleja en las creencias y practicas de la convivencia grupal humana®,
con relacion a esto, es indispensable recalcar que en el area de enfermeria existe la Teoria de la
diversidad y la universalidad de los cuidados culturales de Madeleine Leininger, que plantea que
el conocimiento de la estructura cultural y social de una comunidad, grupo o individuo puede
definir el logro de objetivos en las practicas asistenciales de enfermeria. Los cuidados sirven para
mejorar o perfeccionar la situacion o las formas de vida de las personas (proceso vital)’.

Ante lo mencionado, Valdez A expone la importancia de la interculturalidad desde la educacién y
la salud, para reflexionar epistemolégicamente otra mirada en la formacién de profesionales
enfermeros que planteen un dialogo entre saberes, atendiendo a la reflexion de otras teorias y
generando unas propias que estén adaptadas a los contextos particulares que contribuyan a la
construccién de un cuidado propio; al mismo tiempo que se enfrenten al estudio de estrategias de
atencion en salud desde la perspectiva de una sociedad multicultural®. Torres J et al. recomiendan
implementar un proyecto educativo a los profesionales de enfermeria sobre interculturalidad,
capacitando sobre valores culturales de las personas sin distincion, sin exclusion, ni
discriminacion, porque todos los seres humanos nacen libres e iguales en dignidad y derechos®;
siendo estudios de gran interés académico.

En el contexto social, el presente estudio se justifica porque en la actualidad el cancer cutaneo es
un problema sanitario que obliga a desafiarlo a través de acciones sustentadas en la practica basada
en la evidencia y experiencias previas de fotoproteccion. Es indispensable buscar y respetar
consensos, impulsar nuevas tecnologias e investigar estrategias con sensibilidad cultural
adecuadas al individuo, familia y comunidad; asi tambiéen profesionales formados para brindar
atencion integral a la poblacion tomando en cuenta la interculturalidad, en tal razén, se puede
propiciar una buena interaccion entre el profesional y los pacientes, brindando una atencion de
calidad y calidez. En el ambito profesional, este estudio alienta a los enfermeros a enfatizar la
importancia de los cuidados culturales para la prevencion del cancer de piel, obligandolos a
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adaptarse a los nuevos cambios y retos con relacion a la diversidad cultural en donde se respete
los valores, creencias y costumbres de la poblacion ecuatoriana®.

Ademas, esta investigacion se deriva del Proyecto Distintivo Soludable Ecuador: Certificacion del
Distintivo Soludable sobre Fotoproteccion y Prevencion del Cancer, y Fortalecimiento de la Linea
Estratégica de Seguridad del Paciente en la Facultad de Ciencias de la Salud de Riobamba que se
encuentra registrado en el portafolio institucional de investigacion, aportando a la linea de
investigacion Salud, concretamente a la sublinea: Atencion integral de salud individual, familiar,
comunitaria e intercultural, lo que permite indagar sobre las variables que interactian en el proceso
salud-enfermedad desde un enfoque intercultural.

Desde esta perspectiva, la investigacion se realizd por el interés de determinar la préctica
intercultural de fotoproteccion en estudiantes de enfermeria para la prevencion del cancer de piel,
tomando en cuenta que las costumbres y tradiciones que tienen las personas sobre el cuidado
cutaneo juega un papel importante en la preservacion de la salud, debido a que todos los grupos
humanos desarrollan medidas de caracter preventivo y curativo, normas sociales de control y
construcciones simbdlico-ideoldgicas para enfrentar el proceso salud — enfermedad — muerte!®.
Esto permite ampliar puntos de vista respecto al cuidado para lograr acuerdos culturales que sean
propicios para la salud de la poblacion, enfatizando en la educacion sobre el cuidado de la piel.

14



CAPITULO I. EL AREA PROBLEMA

1.1 Dimensiones del Problema

El cancer cutaneo se origina por formacion de células malignas en el tejido de la piel'!,
considerdndose una patologia que demanda un alto costo sanitario para pacientes, familias,
sociedad y Estado?. Dentro de los principales tipos de cancer de piel estan: carcinoma basocelular,
carcinoma espinocelular y melanoma, siendo este ultimo, el menos comdn y més peligroso debido
a su comportamiento de invadir el tejido cercano, disemindndose a otras partes del organismo y
por consiguiente causando la mayoria de las muertes por cancer de piel*2.

A nivel mundial, los canceres mas comunes en 2020 fueron: de mama (2,26 millones de casos);
de pulmén (2,21 millones de casos); colorrectal (1,93 millones de casos); de préstata (1,41
millones de casos); de piel distinto del melanoma (1,20 millones de casos); y géstrico (1,09
millones de casos)'®. De acuerdo con la OMS, cada afio se producen en el mundo entre 2 y 3
millones de casos de cancer de piel, siendo el mas agresivo el melanoma que ocasiona al afio unos
132 000 nuevos casos™*.

El Global Céncer Observatory (GLOBOCAN) menciona que en el afio 2018 el cancer de piel tipo
melanoma ocupd el puesto 22 en mortalidad y 19 de incidencia®®, debido a exposicion solar desde
temprana edad, uso de camaras de bronceado e incorrecto uso de bloqueador solar*. Por otro lado,
en América Latina, el Servicio Nacional de Meteorologia e Hidrologia (SENAMHI) de Perd
determind que los paises con niveles de radiacion ultravioleta mas elevada son Per(, Bolivia, Chile,
Argentina y Ecuador?®. Siendo este Gltimo un pais que se encuentra en la linea medio ecuatorial,
recibiendo elevados indices de RUV, la altitud también juega un papel importante, pues por cada
1 000 metros existe un incremento mayor al 10 % de RUVY'.

En Ecuador, las enfermedades de la piel ocupan el tercer lugar dentro de las 10 causas de
morbilidad general®®. Se estima que la incidencia es de 4 a 6 casos por cada 100 000 habitantes en
hombres y de 2 a 3 en mujeres, siendo mas frecuente en la ciudad de Quito®®. En la Ciudad de
Riobamba, de acuerdo con el estudio realizado por Barbecho A y Guananga J en el Hospital
Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social durante el afio 2017 — 2020, mencionan que
epidemioldgicamente el cancer de piel predomina en el sexo femenino, siendo el carcinoma
basocelular el que se presenta con mayor frecuencia en los pacientes atendidos con un 54 %,
seguido del melanoma con un 31 % y por Gltimo el carcinoma espinocelular con un 15 %%,

A pesar de la existencia de informacioén amplia y accesible sobre fotoproteccion, se enmarcan
inadecuadas o nulas practicas para la proteccion solar y prevencion del cancer de piel. Generando
de forma directa a corto y mediano plazo gastos evitables por concepto de salud a la persona,
familia, comunidad y a las instituciones de salud. Siendo necesario considerar la educacion de
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estas medidas preventivas como prioridad para la poblacion infantil y juvenil por ser mas
susceptibles que los adultos a la RUV por exposicion®.

Estudios nacionales e internacionales sirven de sustento a lo mencionado, asi Arredondo N 'y Odar
M destacan en su estudio que algunas creencias o costumbres inadecuadas de prevencion del
cancer de piel podrian afectar la salud del individuo; por lo que urge fortalecer acciones educativas
sobre fotoproteccion con enfoque intercultural, de modo que se valore y respete las practicas
positivas y se modifique aquellas nocivas, mediante la negociacién logrando un cuidado seguro
para disminuir el riesgo de cancer cutaneo®. Por otra parte, Valdez Ay Torres J et al. coinciden en
la importancia de incluir la interculturalidad en el proceso de formacion de futuros profesionales
de enfermeria, que propongan un dialogo entre saberes, para que en su ejercicio profesional se
plasme el respeto de los valores culturales sin distincion, sin exclusion, ni discriminacion®?®.

Este estudio se fundamenta en los principios de la enfermeria transcultural de Madeleine Leininger
quien expresa que es “el &rea formal de conocimientos y précticas humanisticas y cientificas
centrada en fendmenos y competencias enfocada en el cuidado cultural holistico de enfermeria
para ayudar a individuos y grupos a mantener o recuperar su salud/bienestar; enfrentando
discapacidades, la muerte u otras condiciones humanas de forma culturalmente coherente y
beneficiosa, clasificando a los cuidados culturales en cuidados que deben mantenerse, cuidados
que deben negociarse y cuidados que deben reestructurarse?'”.

En este sentido, los resultados de la investigacion son relevantes para el establecimiento de
politicas, planes, programas y estrategias mas coherentes con la realidad nacional. Tomando en
cuenta el rol del personal sanitario en el desarrollo de actividades de promocion de la salud y
prevencion primaria, con énfasis en el respeto de la cultura, creencias y practicas del individuo,
grupo o comunidad. En consecuencia, permite que el profesional resalte la importancia del cuidado
cultural como una estrategia fundamental para la prevencion del cancer de piel, apuntando al
objetivo de desarrollo sostenible nimero 3 establecido por la Organizacién de las Naciones Unidas
(ONU) “Garantizar una vida sana y promover el bienestar para todos en todas las edades??”.

El andlisis cualitativo de las practicas interculturales de fotoproteccion, es sin duda una
contribucion de importante valor académico, investigativo y social, sin embargo, en Ecuador
existen pocos datos y estudios similares. Por esta razén, el presente estudio es relevante, cuyo
proposito fue determinar la practica intercultural de fotoproteccion en estudiantes de la Carrera de
Enfermeria de la Universidad Nacional de Chimborazo para la prevencion del cancer de piel,
siendo necesario detallar el escenario cultural en donde residen los individuos incluidos en el
estudio, describir las caracteristicas sociodemogréaficas y los cuidados culturales que tienen los
estudiantes para la proteccion de la piel de la radiacion ultravioleta; asimismo categorizar la
transmision de los cuidados culturales y la demanda de aprendizaje sobre fotoproteccion.
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Por tal motivo la presente investigacion busco dar respuesta a la siguiente interrogante: ¢Cudles
son las précticas interculturales de fotoproteccidn que tienen los estudiantes de Enfermeria de la
Universidad Nacional de Chimborazo para la prevencion del cancer de piel?
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CAPITULO Il. BASES TEORICO - REFERENCIALES

2.1 Antecedentes de la investigacion

Arredondo N et al. 2021, en su estudio cualitativo denominado: Una mirada intercultural a la
prevencion del cancer de piel en zonas altamente expuestas a rayos ultravioletas, a través de la
entrevista y observacion participante tuvo como resultado que el cuidado cultural que realizan los
pobladores de Olmos - Peru constituye una manera de identificarse con respecto a otros grupos,
debido a que las practicas que ejecutan abarcan costumbres, creencias y valores que afectaran de
manera directa a su salud, pues este cuidado consiste principalmente en usanzas reflejadas en la
vestimenta y el uso de insumos oriundos del lugar como la hoja de higuerilla, aloe vera y arcilla?3.
Esta investigacion aporta para la identificacion y determinacién de la practica intercultural de
fotoproteccién que tiene la poblacién de estudio.

Yanque M 2017, en su investigacion de tipo no experimental de corte transversal titulada: Relacion
entre los factores socioculturales y el incumplimiento de medidas preventivas de cancer de piel en
los estudiantes de enfermeria de la Universidad Alas Peruanas (Arequipa — Peru), concluye que el
factor cultural se asocia con el incumplimiento de las medidas de prevencion de cancer de piel,
dado que el 29 % de los estudiantes encuestados no conocen sobre la enfermedad; otros tienen
creencias y costumbres erradas como el de beber bastante agua y mantener la piel hidratada con
lociones citricas y cremas, para proteger la piel y evitar que se origine el cancer cutaneo’. Estos
resultados exaltan la importancia de considerar al factor cultural en la investigacion cualitativa,
pues influye en como las personas perciben, interpretan y actGan en su entorno con relacién a la
fotoproteccion.

Por su parte Arredondo J 2022, en el estudio de tipo cuantitativo, analitico, transversal y
observacional designado: Conocimientos, actitudes y précticas sobre fotoproteccién contra la
radiacion ultravioleta (Querétaro — México), mediante la aplicacion de encuestas tiene como
resultado que no se percibe una cultura de fotoproteccion ni prevencion de cancer de piel en los
estudiantes universitarios, a pesar de que durante su formacion se exponen permanentemente a la
radiacion solar; sin embargo, destaca que las medidas fotoprotectoras mas conocidas por los
entrevistados son: uso de sombrero, ropa adecuada para protegerse del sol y basqueda de sombra.
A su vez determina que los estudiantes adquieren informacion sobre fotoproteccion y cancer de
piel a través de medios como television, radio, periddico, revistas, internet, asi como de
profesionales de salud, familia y amigos®*. Estos resultados nos permiten referenciar cuales son
los habitos que tienen los estudiantes y como adquirieren los conocimientos que generan una
cultura fotoprotectora.

Asi mismo, en el estudio observacional y transversal de Yera A et al. 2021, nombrado
Fotoproteccién: conocimientos que poseen los estudiantes de enfermeria (Cienfuegos — Cuba),
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mediante la aplicacion de una encuesta determina que las medidas de fotoproteccion mas
utilizadas por los estudiantes son: buscar sombra, uso de sombrillas, uso de gafas de sol; y las
medidas menos practicadas son: uso de ropa adecuada y la utilizacion de protector solar, también
concluye que el nivel de conocimiento que tienen los estudiantes sobre tipos de piel y sensibilidad
al sol es deficiente?®. Estudio que permite realizar una triangulacion de la presente investigacion
en base a las medidas de fotoproteccion que practican los estudiantes.

En el estudio cuantitativo de Yovera M y Teran Y 2016, denominado: Conocimiento y medidas
de prevencidn del cancer de piel en estudiantes de enfermeria de una universidad privada (Chiclayo
— Per0), en donde para la recoleccion de datos utilizaron como instrumentos un cuestionario y una
lista de chequeo, concluyen que el nivel de conocimientos de cancer de piel no tiene relacion con
la utilizacion de medidas de prevencidn en la practica comunitaria, dado que los resultados arrojan
que el 60 % de los estudiantes tienen un conocimiento deficiente asi como el 48,70 % presenta
deficiente utilizacion de medidas preventivas?®. En similares resultados Pillaca | 2017, en su
estudio cuantitativo titulado: Nivel de conocimiento y practicas de proteccion solar en estudiantes
de enfermeria de la Universidad Alas Peruanas (Ayacucho — Pert), concluye que el nivel de
conocimiento no se relaciona con la practica de proteccion solar ya que los resultaron con relacion
al nivel de conocimiento fue entre deficiente y malo al igual que las practicas fotoprotectoras?’.

Del mismo modo en la investigacion cuantitativa realizada por Nifio K 2021 (Cajamarca — Per0),
donde se aplicé un cuestionario a estudiantes de enfermeria, se obtuvo como resultado que el nivel
de conocimiento sobre prevencion de cancer de piel y las précticas de fotoproteccion de los
estudiantes son regulares?. Coincidiendo con el trabajo investigativo de Sopjani S et al. 2019,
[lamado: Un estudio autoinformado de conocimiento, proteccion, comportamiento y riesgo
personal hacia melanoma en estudiantes de la facultad de enfermeria (Kosovo — Serbia), que a
través de la aplicacion de un cuestionario de pre y post test determinan que existe un bajo nivel de
conocimiento y un comportamiento protector bastante pobre contra el melanoma?®. Resultados que
permiten determinar los conocimientos que tienen los estudiantes acerca de la prevencion del
cancer de piel y a su vez las conductas que poseen, basadas en las practicas de proteccion solar
que ejercen.

Difiriendo de lo antes mencionado, Ruiz G 2017, en su estudio sobre conocimiento y practicas
preventivas sobre cancer de piel en los estudiantes de Enfermeria (Huanuco — Per(), en donde la
técnica para la recoleccion de datos fue la entrevista y los instrumentos empleados fueron: guia de
entrevista demografica, social y familiar, cuestionario de conocimiento y escala de practicas
preventivas; determina que el nivel de conocimiento sobre cancer de piel se relaciona
significativamente con la practica de medidas preventivas en los estudiantes, dado que el nivel de
conocimientos resulta bueno con el 73,8 %, asimismo la practica de las medidas preventivas fue
buena en un 74,4 %*. Mediante este estudio se puede sustentar el uso de técnicas e instrumentos
pertinentes para la recoleccion de datos en una investigacion cualitativa.
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A nivel nacional Ullauri M 2022, en su investigacion cuantitativa titulada: Conocimientos y
habitos sobre fotoproteccidn en un grupo de estudiantes de la Universidad del Azuay en la Ciudad
de Cuenca, mediante una encuesta que evalla dos factores que son: nivel de conocimiento y
hébitos de fotoproteccion, determina que mas de la mitad de los encuestados utiliza protector solar
y un porcentaje significativo de la poblacién menciona que utiliza la exposicion al sol como fuente
de bronceado; ademas el nivel de conocimiento es de intermedio a bajo con un valor promedio de
6 sobre 11, correspondiente al 24,5 % de los estudiantes®!. Estos resultados indican que para un
pais con alto nivel de RUV, las practicas y los conocimientos de los estudiantes universitarios son
insuficientes para lograr un estado de fotoproteccion ideal.

A nivel local Gunsha L 2022, en su estudio cuantitativo de practicas y conocimientos sobre
fotoproteccidn en estudiantes de enfermeria, utiliz6 un instrumento de valoracion de caracteristicas
sociodemogréficas, practicas, habitos y conocimientos sobre fotoproteccién, mediante el cual
destacan los siguientes resultados: los estudiantes utilizan cremas de proteccion solar, mantienen
una preocupacion de desarrollar cancer de piel, ademas, en la mayoria de encuestados se evidencia
que el nivel de conocimiento es escaso, lo que sugiere reforzar en capacitaciones sobre el tema®2.
Este estudio permite referenciar las practicas, habitos y conocimientos de fotoproteccion que
tienen los universitarios, ademas de identificar la importancia que tiene la educacion y promocién
de la salud.

Por su parte, Santillan K y Tenelema M 2022, en su trabajo cuantitativo: Conocimiento sobre
prevencion del cancer de piel y practicas sobre la fotoproteccién en los estudiantes de medicina,
aplican el cuestionario CHACES en su version espafiola y concluyen que el nivel de conocimiento
de fotoproteccidn y prevencion de cancer de piel esta dentro de un nivel alto y medio en relacién
a que los estudiantes estan en un proceso de aprendizaje; en cuanto a las practicas de fotoproteccion
mas utilizadas son: sombrilla, sombrero o gorra, camiseta y pantalon de manga larga, resguardarse
bajo la sombra y evitar la exposicion solar entre las 12:00 a 16:00, ademas utilizan cremas de
proteccion solar diariamente y en dias soleados o nublados®3.

Estos trabajos investigativos permiten conocer las practicas de fotoproteccion de los estudiantes,
comprender su nivel de conocimiento y conciencia sobre los riesgos asociados a la exposicion
solar, promover habitos saludables desde temprana edad y prevenir enfermedades relacionadas con
el sol. Ademas, los resultados de estos estudios pueden contribuir al desarrollo de politicas y
programas de intervencion efectivos en entornos educativos.

2.2 Concepciones teodricas

A partir de este contexto investigativo, cuya intencionalidad se encuentra orientada a determinar
la practica intercultural de fotoproteccion en los estudiantes de enfermeria, se considera pertinente
asumir un proceso de insercion de comprensiones e interpretaciones por parte de la investigadora,
utilizando diversos referentes tedricos (documentos, textos) representativos para mostrar la
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realidad fenoménica objeto de esta indagacion. Bajo este panorama se indaga los siguientes
apartados:

2.2.1 Efectos de la radiacion solar sobre la salud

Estudios mencionan que la radiacion solar que llega a la superficie de la Tierra estd compuesta por
tres tipos de radiaciones electromagnéticas: ultravioleta (UV), visible (Vis) e infrarroja (IR), a su
vez, la radiacion ultravioleta (RUV) es la més relevante desde el punto de vista de la salud, pues
es responsable de la mayor parte de los efectos biolégicos de la radiacion solar, esta se clasifica en
tres tipos segln su longitud de onda: UVA (315-400nm), responsable del 95 % de la RUV que
alcanza la superficie de la Tierra, es poca absorbida por la capa de ozono y penetra hasta la capa
mas profunda de la dermis; UVB (280-315nm), responsable del 5 % de los rayos UV que llegan a
la Tierra, es parcialmente absorbida por el 0zono y penetra hasta la epidermis; UVC (100-280nm)
no llega a la superficie de la Tierra ya que es completamente absorbida por la capa de ozono y la
atmosfera, sin embargo es el tipo de RUV con mayor carga energética®34%,

Los niveles de RUV dependen de varios factores como: la elevacion del sol, cuanto mayor sea su
altura en el cielo mayor es la radiacion, estos niveles varian en funcion de la hora del dia (entre las
10:00 y 16:00 la radiacion es mayor) y la época del afio (en primavera y verano aumenta la
intensidad de la radiacion); la latitud, cuanto méas proximo se esta del Ecuador mayores son los
niveles de RUV, asi también, a mayor altitud la capa atmosférica es mas delgada absorbiendo
menos radiacion UV. Otro factor es la nubosidad, pues los niveles de RUV son mas altos bajo los
cielos despejados, pero pueden ser elevados incluso con nubes; asimismo donde hay menos 0zono
la radiacion llega en mayor cantidad a la superficie de la Tierra; las superficies reflectantes como
el agua, la arena y la nieve fresca también aumentan el nivel de radiacion solar®35-%,

Es asi como De Troya M en su estudio manifiesta que pequefias cantidades de RUV son
beneficiosas para la salud, ya que permite que el cuerpo produzca vitamina D para reforzar el
sistema 6seo y osteomuscular®, sin embargo, la OMS menciona que la exposicion inadecuada y
excesiva a la radiacion solar causa efectos negativos para la salud, principalmente vinculados a
diversos tipos de canceres cutaneos, envejecimiento prematuro de la piel, cataratas y otras
enfermedades oculares®. Por su parte, Sanz C et al. indican que la piel juega un importante papel
defensivo frente a los dafios fisicos, quimicos y bioldgicos que pueden ser perjudiciales para la
salud del ser humano®; coincidiendo con Stadler C que menciona que la piel absorbe la RUV
emitida por el sol, sin embargo estas radiaciones se acumulan y a largo plazo causan dafios
irreversibles, se calcula que, al cumplir los 18 afios una persona ya se expuso al 80 % del total de
las radiaciones solares que absorbera en toda su vida®®.

Diferentes estudios coinciden en que existen dafios a la salud a partir de la exposicion inadecuada
a la RUV, produciendo efectos negativos inmediatos y tardios. Los efectos negativos inmediatos
pueden ser: dafios en el ADN, quemaduras o eritemas solares, pigmentacion cutanea o bronceado,
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insolaciones, reacciones fototoxicas y fotoalérgicas e inmunodepresion. Entre los efectos
negativos tardios (por exposicion crénica) estan: el fotoenvejecimiento cutdneo (presencia de
dilataciones vasculares, arrugas y manchas), alteraciones oculares (cataratas, fotoqueratitis y
fotoconjuntivitis)* y fotocarcinogénesis (aparicion de tumores cutaneos) 535404,

Sin duda alguna, la RUV se relaciona con el desarrollo de lesiones cutneas precancerosas,
existiendo tres formas mas comunes de cancer cutaneo: carcinoma basocelular (CBC), carcinoma
espinocelular (CEC) y melanoma maligno cutdneo (MMC). EI CBC constituye el 80 % de los
canceres cutaneos no melanoma, habitualmente afecta a varones de mas de 60 afos, sin embargo,
en los Gltimos afos se observa un aumento del nimero de casos en mujeres y jovenes por debajo
de los 40 afios como consecuencia de la cultura del bronceado®“®. A su vez, el CEC representa el
20 % restante, afecta regularmente a varones de mas de 70 afos, asentandose en areas como el
cuero cabelludo, pabellones auriculares, dorso de antebrazos y manos®44,

Por otra parte, el MMC es 20 veces menos frecuente que el cancer cutdneo no melanoma,
representa menos del 5 % de los casos de cancer de piel, no obstante, es responsable de méas del
80 % de las muertes por este cancer, siendo el principal factor de riesgo la exposicion a la RUV
ya sea procedente del sol o de fuentes artificiales como las lamparas de bronceado. EI MMC afecta
tanto a varones como a mujeres de entre 20 a 45 afios. El 50 % se presenta en personas menores
de 55 afios, siendo localizado cominmente en el tronco en los varones y en las piernas en las
mujeres®.

2.2.2 Fotoproteccion

Dermaten plantea que es importante proteger la piel de los efectos dafiinos de la radiacién solar
mediante medidas y estrategias fotoprotectoras*!, coincidiendo con el estudio de Cafiarte K el cual
menciona que la fotoproteccion consiste en evitar los efectos adversos no deseados producidos por
la incidencia de la RUV sobre la piel, a través de medidas preventivas®. Asi mismo De Troya
estima que en torno a un 80 % del cancer de piel podria reducirse con habitos saludables de
fotoproteccion desde la infancia y adolescencia®.

Algunos estudios, plantean los fundamentos de la fotoproteccidon, los cuales incluyen:
Fotoproteccién intrinseca, la piel posee mecanismos de adaptacion y defensa contra la RUV;
Fotoproteccion ambiental, la capa de 0zono tiene una significativa funcion de barrera, absorbiendo
la totalidad de la radiacion UVC, gran parte de la UVB y una pequefia cantidad de la UVA;
Fotoproteccion fisica, incluye métodos o estrategias que bloquean la RUV mediante materiales de
barrera tales como la sombra, sombrillas, toldos, cristales, prendas de vestir, sombreros/gorras y/o
gafas de sol; Fotoproteccidn topica, con el uso de cremas fotoprotectoras que pueden ser de dos
categorias: organicas o quimicas e inorganicas o fisicas, ambas acttan absorbiendo y dispersando
los fotones de la RUV, evitando su penetracion en la piel, asimismo en la actualidad se consideran
también fotoprotectores aquellos agentes capaces de prevenir o reparar el dafio solar (antioxidantes
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y reparadores del ADN); Fotoproteccion oral, moléculas que poseen actividad antioxidante y
actuan reponiendo la pérdida de antioxidantes naturales ocasionada como consecuencia del estrés
oxidativo que provoca la RUV®3542:46-48

La OMS, establece recomendaciones en fotoproteccion que se deben cumplir para prevenir los
dafios causados por la exposicion excesiva a la RUV®. Igualmente, De Troya M®, Vera L*°,
Dermaten®!, Academia Americana de Dermatologia (AAD)*, entre otras organizaciones lideres
recomiendan seguir una serie de pautas en fotoproteccion:

1) Evitar la exposicion al sol del mediodia especialmente durante las horas de mayor
intensidad solar (entre las 10:00 a 16:00), lo ideal buscar sombra en estas horas pico.

2) Orientar al uso de prendas de vestir para actividades al aire libre que cubran la mayor
superficie de la piel posible, como camisas de manga y pantalones largos que sean de color
oscuro (negro, verde o azul).

3) Uso de gorras, visera 'y sombreros de ala ancha mayores de 7,5 cm, confeccionados por un
tejido que no permita la filtracion de la RUV, para proteccién de cabeza, cara, pabellones
auriculares y cuello.

4) Usar gafas de sol envolventes que avalen una proteccion del 99 al 100 % contra la RUV A
y B, proteccion que se debe correlacionar con el color o la oscuridad del lente.

5) No utilizar aparatos de bronceado artificial ya que aumentan el riesgo de presentar cancer
cutaneo. Se necesita un cambio cultural, estético y de conducta sobre el bronceado, para
prevenir problemas de salud.

6) Uso de protector solar de amplio espectro con un factor de proteccion (FPS) solar adecuado
para cada tipo de piel (recomendable un FPS de 30 o superior), aplicar 30 minutos antes de
la exposicion solar en cantidad suficiente (2mg/cm2) y reaplicar cada dos horas.

7) Promover el autoexamen periddico de la piel, al menos una vez al afio dependiendo de la
presencia o no de factores de riesgo.

En la actualidad, se han creado numerosas estrategias en el &mbito de la prevencién primaria del
cancer de piel, con la finalidad de disminuir la incidencia de efectos nocivos de la exposicion solar
en la salud. Dentro de este marco, en la investigacién de De Troya M se establecen cuatro tacticas
de prevencidn: 1) estrategias individuales, 2) estrategias estructurales y politicas, 3) campafias en
medios de comunicacion y 4) programas educativos e intervenciones comunitarias®. Asi mismo en
el estudio de Stadler C se menciona que el disefio de estrategias educativas sobre prevencion del
cancer cutaneo debe relacionarse con el comportamiento de las personas en cuanto a las actividades
que realizan al aire libre y al uso de las medidas de fotoproteccion®.

Vera L, por su parte manifiesta la importancia de dirigir la educacion sobre medidas de
fotoproteccion al individuo, familia y comunidad, corrigiendo falsas creencias sobre la RUV y sus
efectos sobre la salud humana. Ademas, enfatiza en la planificacion y ejecucion de campafas de
divulgacion que mejoren los conocimientos sobre efectos adversos de la exposicion inadecuada al
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sol y lograr cambios de actitudes y comportamientos. Plantea que las campafias deben desarrollarse
a nivel de hospitales, colegios, universidades y en medios de comunicacién, con el fin de reducir
los gastos gubernamentales en los tratamientos del cancer de piel®>#. La OMS, se ha propuesto a
disminuir la morbilidad que resulta de la exposicion a la RUV, por lo tanto, fomenta la
investigacion para estudiar tendencias, comportamientos, conocimientos y actitudes relativas a la
fotoproteccion®®; elabora orientaciones y difunde material informativo sobre acciones eficaces de
proteccion contra la radiacion solar a la poblacion en general®¢=0,

2.2.3 Mirada/Enfoque intercultural de fotoproteccion

Thompson J, en su estudio menciona que durante los siglos XVIII y XIX para los filésofos e
historiadores alemanes, el término «cultura» se usaba generalmente para referirse a un proceso de
desarrollo intelectual o espiritual. Con la aparicion de la antropologia a fines del siglo XIX, el
término cultura antropoldgicamente se refiere al conjunto diverso de valores, creencias,
costumbres, convenciones, habitos y practicas caracteristicas de una sociedad particular o de un
periodo historico®. Por su parte Altieri A, sefiala que la palabra cultura etimoldgicamente significa
cultivo y verbalmente significa educacién, formacion, desarrollo o perfeccionamiento de las
facultades intelectuales y morales del hombre; por tanto, cultura es el conjunto de maneras de
pensar y de vivir; siendo un término aplicado a todas las actuaciones caracteristicas de los grupos
humanos®?,

Asi mismo Grimson A, en su escrito menciona que Tylor asocia a la cultura como todo aquel
conocimientos, tradicién, costumbre y habito propio de la persona dentro de una sociedad; en base
a este concepto, Harris define la cultura como un modo de vida socialmente aprendido que se
encuentra en las sociedades humanas y que abarca todos los aspectos de la vida social, incluidos
el pensamiento y el comportamiento®. Existiendo una relacion activa entre creencias y practicas,
lo que determina que la cultura es dinamica y se ajusta a las condiciones humanas®*.

Segun la Real Academia Espafiola (RAE), cultura es el conjunto de modos de vida, costumbres,
conocimientos y grado de desarrollo artistico, cientifico, industrial en una época, grupo social,
etc®. En este mismo contexto, la Organizacion de Naciones Unidas para la Cultura, las Ciencias
y la Educacién (UNESCO) define a la cultura como el conjunto de rasgos distintivos, espirituales,
materiales, intelectuales y afectivos que caracterizan a una sociedad o un grupo social, englobando
los modos de vida, derechos fundamentales al ser humano, sistemas de valores, tradiciones y
creencias®®; asimismo, menciona que la cultura enriquece la vida de toda la poblacion mediante la
construccién de comunidades inclusivas, innovadoras y resistentes; protegiendo y salvaguardando
el patrimonio cultural y natural del mundo®’.

En la actualidad, el término cultura tiene un amplio nimero de significados: habitar, cultivar,
honrar con adoracion, proteger, abarcando un sentido de pertenencia y respeto hacia sus propias
costumbres y a las del resto; se puede hablar de ella como un arte, englobando la musica, pintura,
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escultura, vestimenta y cualquier talento; pero también existe como un saber, una conducta,
creencia e incluso religién. Lo que primordialmente la caracteriza es la gente que forma parte de
ella, sus actividades y tradiciones, por lo que puede decirse que es dindmica y se encuentra en
constante cambio, adaptandose a la influencia de otras culturas externas a ella y adoptando nuevas
tendencias®®.

Es asi, que la cultura es un fenémeno comun a todos los seres humanos ya que todas las personas
al vivir en sociedad aprenden lo que transmiten las generaciones anteriores y con ese conocimiento
se puede contribuir a que la cultura siga creciendo y perviviendo®. Por ende, la cultura es el
conjunto de conocimientos, cosmovision, creencias, valores, tradiciones, costumbres y formas de
organizacion que posee un grupo de personas a nivel regional, nacional o continental®®®, Por lo
tanto, cuando se analiza a fondo la definicion de cultura, se encuentran tres elementos: el
conductual, el cognitivo y el material que forman la base cultural, creando los rasgos distintivos
de los grupos sociales como son las tradiciones, creencias, normas, formas de pensar y actuar,
idioma y vestimenta®®>°. Desde la enfermeria transcultural, Purnell y Paulanka definen la cultura
como la totalidad de patrones de comportamiento, artes, creencias, valores, costumbres, estilos de
vida y otros productos del trabajo y el pensamiento humano socialmente transmitidos,
caracteristicos de una poblacion que guian su vision del mundo y su toma de decisiones®?.

Ahora bien, cabe indicar que la cultura se relaciona directamente con la interculturalidad,
refiriendo que es el proceso de interaccion equitativa de diferentes culturas, implica el
reconocimiento, el respeto y la valoracion de la diversidad cultural, asi como la promocion del
didlogo y la comprensién mutua entre los distintos grupos. Citando a Cantle T, la conceptualiza
como un enfoque que no solo respeta y reconoce étnica y culturalmente al otro, sino que le hace
parte de la sociedad en que convive, no cdmo otro que debe adaptarse, sino como un formador de
la realidad que comparten®%4, Enmarcado con esto, Torres J et al. la definen como un hecho que
se caracteriza por la interrelacion entre el conocimiento y el didlogo con las diferentes culturas y
areas sociales®.

Por su parte Cervantes D, menciona que la interculturalidad es el fendémeno social, cultural y
comunicativo en el que dos 0 mas culturas se relacionan en condiciones de igualdad, sin que alguna
perspectiva prevalezca sobre las demas o sea considerada “normal”®. Esto coincidiendo con el
estudio de Sanchez S, que menciona que la interculturalidad se relaciona con la integracién de las
aportaciones y las relaciones interactivas de los diferentes grupos, favoreciendo el didlogo,
entendimiento y el enriquecimiento cultural®®. En el mismo sentido Figueroa M, indica que la
interculturalidad se basa en la relacién de diversas culturas que comparten el mismo entorno con
respeto y horizontalidad, es decir, que ninguna se pone por encima o por debajo de la otra®’.

En consecuencia de lo expuesto, se contempla a la interculturalidad en salud que plantea la
interaccion entre la medicina tradicional o indigena y la medicina oficial o cientifica (también
denominada “medicina occidental”), a modo de que se complementen para la solucion de
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problemas del proceso salud-enfermedad-atencion sin que se excluyan los conocimientos y
practicas ancestrales®®®®. Es asi que Guzman S, sefala el valor y la importancia de los
conocimientos y las tradiciones de los pueblos indigenas, destacando la sabiduria tradicional sobre
plantas medicinales y practicas curativas’®.

Stivanello M, también menciona que la interculturalidad en salud se define como un proceso de
didlogo e intercambio cultural entre medicinas, que pretende desplegar el reconocimiento, el
respeto y la comprension de las diferencias socioculturales de los pueblos, sus creencias y sus
recursos en el mejoramiento de la salud de la poblacion. Ademas, propone incorporar a la cultura,
perspectivas, medicinas y terapias indigenas en los sistemas de salud’t. En este sentido Figueroa
M, plantea que la salud intercultural engloba a todos los procesos de los servicios sanitarios que
consideran el entorno cultural, la diversidad y el respeto; con el fin de incentivar la participacion
de los actores sociales de la salud, considerando la relacidn entre personas, recursos terapéuticos,
espacios y los aspectos de administracion/direccion®’.

A su vez con relacion a la fotoproteccion, la interculturalidad se refiere al dialogo, interaccion y
comprension mutua entre diferentes culturas’®, en donde se considera los conocimientos, practicas,
costumbres y creencias que tiene una poblacion sobre la proteccion de la piel contra la RUV®?4,
Es por esto, que diversas culturas pueden tener enfoques y préacticas diferentes en relacion con la
fotoproteccidn, algunos grupos culturales pueden tener tradiciones o conocimientos ancestrales
sobre la proteccion solar como el uso de vestimenta adecuada, ingredientes naturales como cremas
o lociones protectoras y uso de plantas para proteger la piel del sol®2*. Comprender y respetar
estas practicas culturales resulta importante para promover la salud en diferentes comunidades®®.

Desde un enfoque o mirada intercultural, es fundamental considerar diferentes perspectivas
culturales y tradiciones relacionadas con la exposicion al sol y la proteccion de la piel de la RUV,
esto implica respetar los diferentes criterios de la persona, grupo o comunidad?®; es importante
tener en cuenta estas diferencias culturales al abordar la fotoproteccion, ya que las
recomendaciones generales pueden no ser adecuadas para toda la poblacion®®. La forma en que las
diferentes culturas perciben y abordan la fotoproteccion puede variar significativamente debido a
factores como el clima, préacticas religiosas, normas sociales, tradiciones familiares y comunitarias
que se basan en conocimientos transmitidos de generacion en generacion®?,

Para abordar la interculturalidad en fotoproteccion, es indispensable llevar a cabo investigaciones
que analicen las practicas, costumbres, creencias y tradiciones de diferentes culturas con relacion
a la proteccion solar, estos estudios pueden ayudar a identificar las necesidades especificas de cada
comunidad y desarrollar estrategias de prevencion y promocion ajustadas a los contextos
culturales®®. Al hacerlo, se puede fomentar una mayor conciencia y adopcion de practicas
saludables en todas las comunidades, promoviendo la salud y el bienestar general®.
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2.2.4 Cuidados y practicas culturales de fotoproteccion

El cuidado cultural se define como los valores, creencias y patrones de estilo de vida aprendidos y
transmitidos profesional y tradicionalmente y que se usan para asistir, facilitar y capacitar a
individuos o grupos con el fin de mantener la salud/bienestar, mejorar una condicion humana o
estilo de vida. Este cuidado involucra la toma de decisiones con respecto a las manifestaciones y
practicas de cuidado, pues al analizarlo en el contexto cultural, se debe decidir si se mantiene, se
negocia 0 se reestructura®?. Es asi como los cuidados culturales se refieren directamente con las
practicas que realizan las diferentes culturas, grupos étnicos y geogréaficos. En este marco, se dice
que las préacticas culturales se refieren a las actividades o rituales tradicionales desarrollados dentro
de una cultura o subcultura concreta, especialmente aquellos aspectos de la cultura que han sido
practicados desde tiempos antiguos’3™,

Desde el punto de vista de Constantino D, las précticas culturales son acciones especificas que
ejecutan las personas dentro de un campo cultural determinado, mientras mayor es el nivel de estas
practicas mayor es la ampliacion de la vision cultural; estas practicas incluyen otras formas de
expresion y participacion en el entorno social y cultural”. Por otro lado Melguizo E y Alzate M,
encuentran que tanto las creencias como las practicas de cuidado de la salud se producen y
desarrollan dentro del contexto social y son parte del caracter dindmico que permite a la cultura
beneficiar la adaptacion de la persona a su entorno®.

En fotoproteccion, el cuidado cultural se refiere a las practicas relacionadas con la proteccion de
la piel contra los rayos solares, teniendo en cuenta las particularidades de los diversos grupos
culturales; estos cuidados toman en cuenta factores como el tono de piel, las tradiciones culturales
y las necesidades especificas de proteccion solar de cada individuo, familiay comunidad®. Algunos
aspectos importantes para considerar en los cuidados y précticas culturales en proteccion solar
incluyen:

1) Diversas culturas tienen diferentes tipos de piel y niveles de sensibilidad al sol, por ende
es importante comprender las caracteristicas de la piel y su sensibilidad al sol de cada grupo
étnico® s,

2) Con relacion al sexo, las mujeres aplican las medidas de fotoproteccién frecuentemente,
de forma regular y en mas circunstancias que los hombres. Las mujeres hacen mas uso de
la sombra y de cremas fotoprotectoras, en cambio los hombres prefieren protegerse con
prendas de vestir y uso de gorras®.

3) Uso de ropa y accesorios fotoprotectores, muchas culturas han incorporado prendas de
vestir especificas para protegerse del sol como el uso de ropa de manga larga, sombreros
de ala ancha, gafas y sombrillas®, sin embargo algunos grupos étnicos usan la vestimenta
tradicional de la zona?® para proporcionar una barrera adicional contra la RUV.

27



4) Laalimentacion juega un papel importante a la hora de proteger la piel del sol y conseguir
un bronceado saludable, consumir alimentos ricos en antioxidantes para prevenir los dafios
ocasionados por la RUV.2376,

5) Uso de productos de proteccion solar, que en base a las practicas culturales incluyen:
utilizacion de protectores solares de amplio espectro y de alta calidad, uso de plantas
nativas de cada region y el uso de recetas naturales o caseras®.

6) Las practicas de proteccion solar pueden variar segun las diferentes etnias y geografias, por
lo tanto es fundamental respetar y valorar la diversidad cultural, evitando estereotipos y
brindando informacion precisa y apropiada a cada grupo cultural®%,

7) Es importante que los mensajes de fotoproteccion sean adaptados a las tradiciones
culturales de diferentes grupos étnicos; esto puede incluir camparfias de concientizacion en
varios idiomas, participacion de lideres comunitarios e incorporacion de précticas
culturales en las acciones de prevencion y promocion?,

8) Otros factores como el nivel econdmico mas elevado y nivel de estudios superior también
se han asociado a un mayor niimero de practicas de proteccion solar®.

Justificando lo anterior Arredondo N et al., en su estudio cualitativo concluye que los pobladores
adoptan tradiciones y costumbres al vestirse y utilizan plantas originarias como la higuerilla, la
penca sabilay mascarillas de arcilla para proteger la piel del sol?3; no obstante, algunas costumbres
pueden afectar la salud, por lo que es necesario fortalecer actividades educativas sobre
fotoproteccién con enfoque intercultural con la finalidad de lograr un cuidado seguro para
disminuir el riesgo de cancer cutaneo®. Asimismo Yanque M, en su estudio, determina que los
factores culturales que se relacionan directamente con la fotoproteccion son el lugar de
procedencia, religion, idioma, creencias y costumbres que tiene la poblacion’.

La fotoproteccién y las précticas culturales relacionadas con ella, son un tema interesante en el
campo de la investigacion®. Los antropologos y socidlogos han llevado a cabo estudios
etnograficos sobre diferentes culturas y sus practicas de proteccidn solar, estos estudios exploran
cémo las comunidades se protegen del sol, como perciben el bronceado y cémo influyen los
factores culturales en la adopcion de medidas fotoprotectoras?®?*. Algunas culturas tienen
précticas tradicionales de fotoproteccion que han sido transmitidas de generacion en generacion®?,
sin embargo, siguen siendo relevantes en la sociedad actual®.

Las comunidades indigenas a menudo tienen una relacion especial con su entorno y conocen
plantas, recetas y técnicas tradicionales para proteger la piel del sol. La investigacion ha explorado
las practicas de fotoproteccion especificas de comunidades y como se pueden integrar con los
conocimientos cientificos modernos, reconociendo y respetando la diversidad cultural®?. También,
algunos estudios han investigado cémo los medios de comunicacion y la globalizacién han influido
en las practicas de fotoproteccion en diferentes culturas®.
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2.3 Teoria de la Diversidad y Universalidad de los Cuidados Culturales

A principios de la década de los afios 60, Madeleine Leininger funda la enfermeria transcultural y
la define como el area formal de estudio y trabajo centrado en el cuidado y basado en la cultura,
valores, practicas y creencias de los individuos sobre la salud o enfermedad; para ayudarles a
mantener o recuperar la salud y hacer frente a las discapacidades o a la muerte’’. Con esta premisa
busca que en una sociedad multi y pluricultural, los profesionales sanitarios estén preparados y
sean competentes en el cuidado de las personas con diferentes culturas y maneras de vivir,
ofreciendo una atencion efectiva, satisfactoria y coherente con las practicas culturales’’,

Para Leininger, la enfermeria y la antropologia cuentan con similares areas de interés y refiere que
la practica enfermera debe basarse en el conocimiento de las culturas, el cual ha de guiar los
cuidados para que estos sean congruentes y responsables; y estén dirigidos a individuos de
diferentes grupos culturales’. En este sentido Gonzalez G, explica que la etnociencia es un método
etnoldgico utilizado para obtener conocimientos sobre enfermeria®’; con respecto esto, Leininger
desarrolla la ethoenfermeria, método de investigacion que estudia a las personas desde el punto de
vista de sus conocimientos cognitivos o subjetivos y experiencias locales (émic) para después
contrastarlo con los factores externos (étic), a menudo identificados como précticas y convicciones
de los profesionales de enfermeria’”®,

Dentro de esta area de conocimiento, Madeleine promueve la teoria de la diversidad y
universalidad de los cuidados culturales, basada en su conviccidn de que las personas de culturas
diferentes pueden ofrecer informacion y orientar a los profesionales para recibir una optima
atencion sanitaria’®®2, Las culturas muestran tanto la diversidad como la universalidad de los
cuidados, en la diversidad se perciben, conocen y practican los cuidados de formas diferentes y en
la universalidad se observan las caracteristicas comunes de éstos; asi, la salud y los cuidados son
universales pero las formas de llevar a cabo estos cuidados y de percibir la salud vienen definidas
de manera diferente seguin las culturas’®!.

El proposito de esta teoria es brindar atencion culturalmente congruente, por ende, se definen
elementos como: cultura, que incluye creencias, tradiciones, valores y practicas de un determinado
grupo que son aprendidas, compartidas y trasmitidas; cuidados, son acciones de ayuda, apoyo o
conductas que mejoran la situacién de un individuo, grupo o comunidad; cuidados culturales, son
practicas, creencias y tradiciones que ayudan a mantener la salud y bienestar de las personas; vision
del mundo, hace referencia a la perspectiva de un individuo o grupo cultural en relacion a la
estructura social y contexto ambiental; y sistema de salud o bienestar tradicionales, que incorpora
las préacticas de una cultura y las practicas de los sistemas de salud profesionales’®"°.

Tomando en cuenta lo antes mencionado, Leininger determina tres modos de actuacion enfermera:
la preservacion, la acomodacion y la remodelacion de los cuidados culturales. Asimismo establece
los conceptos del metaparadigma enfermero de la teoria: 1) persona, individuo que se cuida y se
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interesa por otros; 2) entorno, se refiere al contexto ambiental y estructura social que estan
determinados por la cultura; 3) salud, como un estado de bienestar, definida, valorada y practicada
culturalmente; y 4) enfermeria, como una ciencia humanistica centrada en mantener la salud o
recuperarse de la enfermedad, respetando y comprendiendo las creencias y practicas culturales del
usuario2377:79,

Leininger para referir e ilustrar los componentes de la teoria de los cuidados culturales, utiliza el
modelo del sol naciente o Sunrise, este se entiende como una guia que permite indagar como los
componentes de la teoria influyen en la salud y los cuidados de los individuos en diversas culturas.
El modelo consta de cuatro niveles: nivel uno, incorpora la vision del mundo y los sistemas
sociales; nivel dos, provee informacion sobre los individuos, familias, grupos e instituciones en
diferentes sistemas sanitarios; nivel tres, facilita informacidn sobre los sistemas tradicionales y
profesionales; y el nivel cuatro, que establece las actividades y decisiones de los cuidados
enfermeros (preservacion, acomodacion y remodelacion de los cuidados culturales)’®8L,

Es asi, que la teoria de Leininger destaca la importancia de tener en cuenta las creencias culturales
y los valores de cada individuo, familia y comunidad, al proporcionar la atencién sanitaria®?. En el
caso de la fotoproteccidn, los profesionales de la salud deben ser conscientes de las actitudes
culturales y trabajar en colaboracién con los usuarios para brindar estrategias de proteccion solar
que sean culturalmente apropiadas y efectivas® '8, El cuidado cultural juega un papel crucial en
la prevencion del cancer de piel, ya que las actitudes, creencias y comportamientos relacionados
con la exposicion solar varian segun las diferentes culturas; por lo que resulta indispensable
adaptar estrategias educativas a las necesidades y valores culturales de cada comunidad en relacion
a la fotoproteccion?24,

Enfatizar la importancia del cuidado cultural, permite descubrir y analizar la expresiéon y el
significado de los cuidados de la salud para la prevencion de enfermedades de la piel a través de
estrategias de promocion y educacion. De acuerdo con la Asociacion Médica Mundial, las
dermatosis producidas por la exposicion al sol constituyen un problema sanitario al que los
profesionales se enfrentan con mayor frecuencia®®; es asi como la OMS indica que cuatro de cinco
casos de cancer de piel pueden evitarse significativamente con el desarrollo de medidas
fotoprotectoras®®.

En consecuencia, la educacion en salud determinada por la interculturalidad se vuelve importante
en el proceso de formacion de los profesionales enfermeros, en este punto es necesario los aportes
de Leininger como fundadora de la enfermeria transcultural; formar profesionales de enfermeria
con enfoque intercultural, requiere de la adquisicion de competencias, actitudes y aptitudes que
faciliten el encuentro con el otro diverso, compromiso personal, lo reflexivo y practico®®.

En tales circunstancias, la formacién intercultural en enfermeria se convierte en elemento angular,
lo que implica que ésta se consolide en la instancia de atencion que resulta favorable a las
exigencias reales del entorno educativo y de manera muy particular en el area sanitaria. Debe
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contribuir a ampliar perspectivas respecto al cuidado, para lograr acuerdos culturales que sean
propicios para la salud de la poblacién. Reforzando asi el componente educacional del sistema de
salud desde el nivel primario de atencion®,

31



2.4. Matriz de categorias teoricas

TABLA 1. Matriz de categorias Tedricas

fotoproteccion.

socioculturales que determinan el
perfil sociodemogréfico y de
morbilidad de una poblacion®.

Categoria Subcategoria Unidad de analisis Subunidad de andlisis
Mirada Caracteristicas Conjunto de variables objetivas de | Sexo, edad, nivel educativo, estado civil, religion,
intercultural de | sociodemograficas. | condiciones fisioldgicas y | ocupacion, grupo étnico.

Escenario
sociocultural.

Espacio en el cual los individuos se
desenvuelven, interactian entre
ellos en el marco de una misma
sociedad y con otras sociedades
alrededor?’.

Costa, Sierra, Oriente
Lugar de procedencia
Zona (Urbana — Rural)

Practicas culturales
de fotoproteccion.

Acciones concretas relacionadas
con fotoproteccion que han sido
practicadas o desarrolladas a lo
largo del tiempo por un grupo
étnico con relacion a su cultura®.

Costumbres: Cualidades, inclinaciones, creencias y
practicas de fotoproteccién que diferencian a una
comunidad.

Creencias: Verdad subjetiva, conviccién o algo que la
o las personas considera cierto sobre fotoproteccion.
Tradiciones: Creencia 0 comportamiento de una
poblacidn que se transmite de generacion en generacion
con relacion a la fotoproteccion.

Teoria de la

Diversidad y
Universalidad de
los Cuidados
Culturales de

Cuidados culturales
de fotoproteccion.

Cuidados de  fotoproteccion
basados en la cultura, creencias,
valores y préacticas de las personas,
para ayudarlas a mantener o
recuperar su salud y hacer frente a

Preservacion de los cuidados culturales en
fotoproteccion (para conservarlos y consolidarlos).
Acomodacion o negociacion de los cuidados culturales
de fotoproteccion.

Reorientacidn, restructuracion, o remodelacion de los
cuidados culturales sobre fotoproteccion.
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Madeleine
Leiniger.

sus discapacidades o a su
muerte78,80,82

Fotoproteccion en
estudiantes de
enfermeria.

Conocimientos de
fotoproteccion.

Conjunto de informacion sobre
fotoproteccion que tiene
almacenada un individuo mediante
el aprendizaje o la experiencia’.

Conoce sobre los efectos adverso que ocasiona la
sobreexposicion a las RUV, sabe las medidas de
fotoproteccion (importancia). Acceso a informacion
sobre fotoproteccion (conocimiento empirico y que
conocimientos han sido transmitidos) .

Actitudes de
fotoproteccion.

Formas de comportamientos que
tienen los individuos frente a
determinadas circunstancias®®.

Responsabilidad con la salud y aplicacion de
recomendaciones relacionadas con la exposicién solar,
siendo modelos de conducta para la sociedad. Actitud
para mantenerse informados sobre cuidados de la piel®,

Habitos de
fotoproteccion.

Cualquier comportamiento de
fotoproteccion aprendido
mediante la repeticibn que se
realiza de forma habitual y
automatica®,

Cuando el nivel de irradiacion solar ambiental
comienza a ser peligroso, aplican medidas de proteccion
para resguardar su salud®,

Fuente: Calder6n Carla, 2023

33




2.5 Base Legal

En el presente apartado, se abordan las bases legales que sustentan el marco normativo en el cual
se enmarca la investigacion, estas normativas proporcionan el contexto legal necesario para
entender y analizar el tema en cuestion.

En los principios fundamentales de la Constitucion del Ecuador, se plantea el Art.1 que menciona
“el Ecuador es un Estado constitucional de derechos y justicia, social, democratico, soberano,
independiente, unitario, intercultural, plurinacional y laico”, en similar contexto el Art.4 indica “el
territorio ecuatoriano representa una unidad geogréafica e histérica de dimensiones naturales,
sociales y culturales, legado de nuestros antepasados y pueblos ancestrales”®!,

A su vez, en el apartado de cultura y ciencia de la misma Constitucion sobresalen el Art.21 que
sefala “las personas tienen derecho a construir y mantener su propia identidad cultural; a la libertad
estética; a conocer la memoria historica de sus culturas y a acceder a su patrimonio cultural; a
difundir sus propias expresiones culturales y tener acceso a expresiones culturales diversas” y el
Art.23 que indica “las personas tienen derecho a acceder y participar del espacio publico como
ambito de deliberacion, intercambio cultural, cohesion social y promocion de la igualdad en la
diversidad” L.

En el mismo marco, la Constitucion establece el Art.377 que menciona “La finalidad del sistema
nacional de cultura es fortalecer la identidad nacional; proteger y promover la diversidad de las
expresiones culturales y salvaguardar la memoria social y el patrimonio cultural”, en la misa linea
el Art.378 dice “El Estado ejercera la rectoria del sistema, con respeto a la libertad de creacion y
expresion, a la interculturalidad y a la diversidad; sera responsable de la gestion y promocion de
la cultura, asi como de la formulacion e implementacion de la politica nacional en este campo®.

En este contexto, cabe indicar que el Ecuador es uno de los paises del mundo con mas diversidad
étnica cultural, es asi que, el Art.56 de la Constitucion menciona “las comunidades, pueblos y
nacionalidades indigenas, el pueblo afroecuatoriano, el pueblo montubio y las comunas forman
parte del Estado ecuatoriano, tnico e indivisible %, ya que el pais posee 18 pueblos y 14
nacionalidades indigenas, afroecuatorianos y montubios, de estas, 9 residen en la Amazonia, 5 en
la Costay 14 en la Sierra; cada uno con su propia identidad histérica cultural e idioma ancestral”®.

Por otra parte, en el &mbito sanitario la Constitucion de la Repablica incluye el Art.32 plasmando
que “la salud es un derecho que garantiza el Estado, respondiendo mediante politicas econdmicas,
socioculturales, educativas y ambientales. La prestacion de los servicios de salud se regira por los
principios de equidad, universalidad, solidaridad, interculturalidad, calidad, eficiencia, eficacia,
precaucion y bioética, con enfoque de género y generacional”®%. A su vez, en el Art.358 se
menciona que “la finalidad del sistema nacional es el desarrollo, proteccion y recuperacion de las
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capacidades y potencialidades para una vida saludable e integral, tanto individual como colectiva
reconociendo la diversidad social y cultural”%9®,

Asi mismo, el Art.360 de la Constitucion establece que “el sistema garantizara la promocion de la
salud, prevencién y atencién integral, familiar y comunitaria, con base en la atencion primaria;
articulara los diferentes niveles de atencion y promovera la complementariedad con las medicinas
ancestrales y alternativas”. Ademas, el Art.362 indica “la atencion de salud se prestard a través de
las entidades estatales, privadas, autdbnomas, comunitarias y aquellas que ejerzan las medicinas
ancestrales alternativas y complementarias. Por ende, el Art.363 sefiala que “la responsabilidad del
Estado es garantizar las practicas de salud ancestral y alternativa mediante el reconocimiento,
respeto y promocion del uso de sus conocimientos, medicinas e instrumentos”®*,

35



CAPITULO I11. ASPECTOS METODOLOGICOS

Este apartado contiene el disefio de la investigacion y los procedimientos desarrollados a través de
una descripcion del algoritmo, método y los materiales empleados.

3.1 Fundamentos epistemologicos

Corona J, menciona que el conocimiento desde el punto de vista epistemoldgico es el constructo
teorico interpretativo y subjetivo que el sujeto cognoscente da a través de la observacion inicial y
la interaccion reciproca con el objeto de estudio, dirigido por distintos estilos de pensamiento
determinados ya sea a través de su experiencia, de la razon o las vivencias®. En el caso de la
investigacion cualitativa, la obtencion del conocimiento viene dado por un estilo de pensamiento
vivencialista, proporcionando una mayor comprension, significado e interpretacion subjetiva que
el hombre da a sus creencias, motivaciones y actitudes culturales®. De acuerdo con Sampieri R,
una investigacion bajo la perspectiva cualitativa pretende describir, comprender e interpretar los
fendmenos a través de las percepciones y significados producidos por las experiencias de los
participes, para que el investigador establezca creencias propias sobre el fendmeno en estudio®”.

El presente trabajo de investigacion se desarroll6 tomado en cuenta el enfoque cualitativo —
interpretativo considerando datos narrativos y vivenciales que se sustentan hacia la descripcion
profunda del fendémeno, con la finalidad de comprenderlo y explicarlo a través de la aplicacion de
métodos y técnicas derivadas de sus concepciones y fundamentos epistémicos®. Se establecié una
vision general del comportamiento y la percepcién de la poblacién de estudio sobre las préacticas
interculturales de fotoproteccion, abordando aspectos dinamicos, holisticos e individuales de la
experiencia de los informantes.

El estudio fue respaldado por los abordajes: fenomenoldgico, hermenéutico y el método inductivo.
Fenomenoldgico porque se enfoco en comprender y describir en detalle las experiencias subjetivas
de los informantes claves, en relacion con las précticas interculturales de fotoproteccién para la
prevencion del cancer de piel, se buscé explorar como las personas perciben, viven y dan sentido
a sus experiencias, sin prejuicios teéricos previos. Este abordaje se basa en captar la esencia de las
vivencias y revelar los significados profundos que las personas asignan a situaciones y eventos®®°,

La hermenéutica se fundamenta en la idea de que la comprension profunda de cualquier objeto de
estudio (como un texto, una experiencia o una accién) involucra una interaccion activa y reflexiva
entre el investigador y el objeto, considerando la influencia del contexto y la interpretacion
subjetiva; en esta investigacion, el modelo hermenéutico guio el proceso de analisis y comprensién
de los datos de manera rigurosa y reflexiva®®. Por su parte, el método inductivo en el estudio
cualitativo es un enfoque en el que los investigadores generan teorias, patrones o conceptos a partir
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de la informacion recopilada y analizada, este método se centrd en extraer conclusiones y
desarrollar conceptos a través de la observacion y el anlisis cuidadoso y reflexivo de los datos®®.

3.2 Eleccion de informantes claves

Para llevar a cabo esta investigacion fue necesario la inmersion de la investigadora en el campo de
estudio con el fin de seleccionar a los informantes claves. Esta seleccion se efectu6 siguiendo el
método denominado muestreo no probabilistico de tipo intencional o por conveniencia, resultando
como informantes claves: la investigadora y 11 estudiantes de la Carrera de Enfermeria de la
Universidad Nacional de Chimborazo (UNACH), quienes cumplieron con los criterios de
inclusion y condiciones para brindar datos validos hasta llegar a la saturacion de la informacion
referente al fendmeno estudiado.

Los criterios de inclusion fueron: estudiantes que estan legalmente matriculados en cuarto semestre
hasta el internado rotativo y que pertenezcan a las diferentes regiones del Ecuador (Costa, Sierra
y Oriente), asi también, que accedieron a participar voluntariamente en el estudio y que firmaron
el consentimiento informado. Fueron excluidos aquellos estudiantes que no aceptaron participar
en la investigacion.

Para garantizar la confidencialidad de los participantes, los informantes tuvieron codigos de
identificacion, con el siguiente detalle:

INF 001 edad 23 afios, estudiante universitario, soltero, catélico, mestizo, lugar de procedencia
Licén, region Sierra, zona rural.

INF 002 edad 20 afios, estudiante universitaria, soltera, evangélica, indigena, lugar de procedencia
Alausi, Achupallas, Comunidad de Totoras, region Sierra, zona rural.

INF 003 edad 23 afios, estudiante universitario, soltero, catdlico, mestizo, lugar de procedencia
Pungald, region Sierra, zona rural.

INF 004 edad 21 afios, estudiante universitario, soltero, cristiano evangélico, indigena, lugar de
procedencia Otavalo, region Sierra, zona urbana.

INF 005 edad 22 afios, estudiante universitario, soltero, catdlico, mestizo, lugar de procedencia
Caluma, region Sierra, zona urbana.

INF 006 edad 20 afios, estudiante universitaria, soltera, evangélica, mestiza, lugar de procedencia
Machala, region Costa, zona urbana.

INF 007 edad 23 afios, estudiante universitaria, soltera, catolica, mestiza, lugar de procedencia
Guayaquil, regién Costa, zona urbana.

INF 008 edad 22 afios, estudiante universitaria, soltera, cristiana, mestiza, lugar de procedencia
Santo Domingo de los Tsachilas, region Costa, zona urbana.
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INF 009 edad 22 afios, estudiante universitaria, soltera, evangélica, indigena, lugar de procedencia
Morona Santiago, region Oriente, zona urbana.

INF 010 edad 20 afios, estudiante universitaria, soltera, catolica, mestiza, lugar de procedencia
Macas, region Oriente, zona urbana.

INF 011 edad 20 afios, estudiante universitaria, soltera, catélica, mestiza, lugar de procedencia
Morona Santiago, region Oriente, zona urbana.

AUTORREPORTAUJE edad 28 afios, Licenciada en Enfermeria, soltera, cat6lica, mestiza, lugar
de procedencia Guano, regién Sierra, zona urbana.

3.3 Técnicas de recoleccion de la informacién

Como técnicas de recoleccidn de informacion, se utilizaron dos tipos de observacion: la directa
mediante la técnica de autorreportaje o autoinforme!®, en donde la investigadora respondié a
preguntas sobre si misma con respecto a comportamientos, actitudes y practicas interculturales de
fotoproteccion; y la indirecta a través de la entrevista semiestructurada como técnica y la guia de
entrevista como instrumento, ayudando a tener un mayor conocimiento del comportamiento que
tienen los estudiantes con respecto al tema estudiado. Cada informante respondi6 con veracidad y
claridad las preguntas propuestas; con la utilizacion de videos y grabaciones se recopilé la totalidad
de los datos brindados por los sujetos de estudio sin alterar el contenido.

Cabe mencionar que la guia de entrevista semiestructurada se sometié a un proceso de validacion
por juicio de expertos. Se selecciond un panel de tres profesionales de la Universidad Nacional de
Chimborazo: 3 licenciadas en enfermeria con conocimiento amplio en el campo de la Salud
Publica, Enfermeria Familiar y Comunitaria, con estudios de posgrado a nivel de doctorado,
experiencia en docencia universitaria e investigaciones cualitativas y cuantitativas.

El proceso de validacion consistié en varias etapas: 1) revision del contenido en relacion con el
propdsito de la investigacion; 2) claridad y coherencia de las instrucciones y preguntas; 3)
relevancia de la tematica con la adecuacion de las preguntas en relacion con los temas y conceptos
clave en el campo de estudio; 4) sugerencias para mejorar el instrumento.

En base a las recomendaciones de las expertas, se realizaron revisiones, ajustes y modificaciones
en el instrumento, se reformularon las preguntas con el fin de clarificar el contenido. Finalmente
se considero que el instrumento validado alcanzo un alto grado de acuerdo entre las expertas por
lo que se considerd Util para su aplicacion.
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3.4 Procedimiento

Se presento el perfil del proyecto para que sea analizado y aprobado; al derivarse de un Proyecto
Macro de investigacion internacional que desarrolla la Universidad Nacional de Chimborazo y la
Universidad de Granada Espafia, se cuenta con el informe del Comité de Etica de esta Gltima
universidad con registro n°: 2036/CEIH/2021. Una vez adquirida la aprobacién del proyecto se
procedio a solicitar el permiso a las autoridades de la Facultad de Ciencias de la Salud de la
UNACH vy se recibié la autorizacion correspondiente. Posteriormente se disefid la guia de
entrevista que contempl6 preguntas abiertas para recabar informacion hasta la saturacion,
instrumento que fue validado mediante juicio de expertos. Los datos se recolectaron mediante la
aplicacion del autorreportaje a la investigadora y las entrevistas semiestructuradas a los estudiantes
de enfermeria en las instalaciones de la UNACH. El método de registro fueron las
videograbaciones, lo que ayudd a compilar los datos sin alterar el contenido, luego se realizé la
transcripcion de las entrevistas para el analisis correspondiente de los 12 corpus discursivos
permitiendo a la investigadora analizar de forma mas adecuada las respuestas que los participantes
otorgaron. Una vez analizados los corpus discursivos se procedio a la categorizacion obteniéndose
3 categorias centrales. Finalmente, para la interpretacion de la informacién se procedi6 a la
triangulacion de las categorias con estudios realizados basados en experiencias vividas y practicas
interculturales de fotoproteccion y la fundamentacion de la teoria de Madeleine Leininger.

3.5 Método de transcripcion

La transcripcion precisa y detallada es fundamental en la investigacion cualitativa, ya que
proporciona el material en un formato que puede ser analizado y codificado para identificar
patrones, temas y significados subyacentes!®. En el presente estudio las entrevistas fueron
grabadas, luego se escuchd la grabacién para convertir el didlogo en texto, capturando cada palabra
hablada. Después de la transcripcion inicial se realiz6 una revision detallada palabra por palabra y
linea por linea, asegurandose de que la transcripcion refleje con precision el contenido de la
grabacion, tal como lo exige el método. Se elabord 12 corpus discursivos: 1 del autorreportaje y
11 de las entrevistas realizadas a los informantes claves.

3.6 Descripcion del proceso de codificacion y categorizacion

El proceso de codificacidn y categorizacion es una etapa clave del analisis de datos, que implica
la organizacién y clasificacion sistematica de la informacion recopilada en categorias o temas
significativos'®?, volviéndose un insumo primordial para la investigadora. La codificacion es el
proceso analitico por medio del cual se fragmentan, conceptualizan e integran los datos, para
formar las categorias que implican un significado referido a situaciones, contextos, practicas,
conductas, perspectivas sobre un problema®®,

39



En términos practicos este proceso se realiza en tres momentos: 1) codificacion abierta que busca
formular los datos en conceptos; 2) codificacion axial que sintetiza e integra los conceptos en
categorias y 3) codificacion selectiva que genera la o las categorias centrales que enlazan las
categorias identificadas al dar sentido a los datos y sus relaciones!®%, Por su parte, la
categorizacion es la accion de asociar los codigos a una determinada categoria. Aquellas categorias
nuevas que nacen durante la etapa de recoleccion de informacion se denominan emergentes
(proceso inductivo)®,

Con relacion al tema de estudio, para el desarrollo de este apartado se inici6 recopilando y
analizando los corpus discursivos, en donde se detectaron codigos iniciales que sirvieron para
identificar las ideas, después se codificé las ideas mediante colores determinando ideas de mayor,
mediana y poca frecuencia en base al nimero de informantes que respondieron. Posteriormente
las ideas se agruparon en categorias centrales como: Cultura/Salud que se relaciona con cuidados
culturales de fotoproteccidn; Entorno que tiene que ver con la vision del mundo y entorno cultural,
y Promocion relacionandose con necesidades de aprendizaje y/o educacién sobre fotoproteccion.

3.7 Descripcion del proceso de triangulacion

La triangulacion es un método utilizado para aumentar holisticamente la validez y la credibilidad
de los resultados de la investigacion y reducir posibles sesgos o interpretaciones erréneas. Ademas,
ayuda a explorar y explicar el comportamiento humano complejo y enriquecer la investigacién, ya
que ofrece una variedad de conjuntos de datos para explicar diferentes aspectos de un fenémeno
de interés. Finalmente, la triangulacion puede ayudar a exponer los resultados de un estudio®.

De esta manera, el proceso de triangulacion en este estudio buscO mejorar la validez y la
comprension de las percepciones y practicas de fotoproteccion que tienen los estudiantes de
enfermeria provenientes de diferentes regiones del pais (diversidad cultural). Se obtuvo una vision
mas completa y precisa al examinar el fendmeno desde multiples perspectivas y contextos.
Ademas, este proceso permitio verificar y comparar la informacion obtenida en las diferentes
etapas siendo estas el autorreportaje, las entrevistas semiestructuradas, los antecedentes de
investigaciones realizadas, el marco tedrico y la teoria de enfermeria.

3.8 Métodos para la interpretacion de la informacion

Consiste en organizar, codificar, relacionar, construir un significado y por fin escribirt®’. Se
relaciona con procesos cognitivos que comprenden todo lo concerniente a un lugar, la culturay el
tema de estudio; permitiendo dar una descripcion completa, detallada, coherente y enriquecida
sobre los hallazgos encontrados. Permite sintetizar la informacion mediante la unién de varios
casos, historias o experiencias, para describir los patrones, comportamientos o respuestas tipicas
del grupo de estudio®®®,
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Para este efecto, en la presente investigacion se utiliz6 como base de datos las transcripciones y la
elaboracion de los corpus discursivos, mediante los cuales se pudo analizar y codificar la
informacidn obtenida para la posterior categorizacion; las categorias centrales se organizan y se
presentan a través del cuadro seméantico: matriz emergente de la praxis, asi mismo los extractos
especificos del conjunto de datos se ilustran mediante el mapa representacional basado en el
modelo del sol naciente de Madeleine Leininger.

En el marco de este estudio, es relevante destacar que el anélisis de datos se realiz6 manualmente
a través de los corpus discursivos, debido a que el enfoque cualitativo es una experiencia nueva
para la investigadora. Sin embargo, se podria emplear el software ATLAS.ti que es una
herramienta valiosa para organizar y el analizar datos textuales; aunque no se haya utilizado en
esta ocasion, su potencial para profundizar la comprension de datos y extraer patrones
significativos resalta su relevancia en futuros estudios similares.

3.9 Caracteristicas de la investigadora

El presente estudio cualitativo fue llevado a cabo por Carla Cristina Calderon Cabezas, tengo 28
afios, vivo en el Cantén Guano perteneciente a la Provincia de Chimborazo, soy Licenciada en
Enfermeria, he tenido experiencia profesional en hospitales y en unidades de primer nivel de
atencion, cumpliendo con actividades intra y extramurales de prevencién y promocién de la salud.
Poseo sensibilidad cultural lo que establecié una conexidn auténtica con los participantes y facilito
la apertura en las conversaciones, demostrando una habilidad innata para empatizar con los
entrevistados y escuchar activamente sus relatos; esta habilidad origind un entorno de confianza
para que los estudiantes compartan sus percepciones, experiencias, opiniones y practicas
interculturales de fotoproteccion de manera genuina y profunda. Poseo un compromiso constante
con la autoconciencia y la reflexividad en cada etapa de la investigacion, asegurando la integridad
en la interpretacion y el analisis de los datos.

3.10 Consideraciones éticas

Para garantizar y proteger la dignidad, los derechos, el bienestar y la seguridad de seres humanos
involucrados en la presente investigacion, se tuvo en cuenta los principios bioéticos de
beneficencia y no maleficencia. La presente investigacion al derivarse de un Proyecto Macro de
investigacion internacional que desarrolla la Universidad Nacional de Chimborazo y la
Universidad de Granada Espafia cuenta con el informe del Comité de Etica de esta Gltima
universidad con registro n°: 2036/CEIH/2021.

Inicialmente se respeto la libre y voluntaria participacion de los estudiantes, garantizando sus
derechos a través del consentimiento informado que considera el principio de autonomia y
reconoce la importancia de respetar las decisiones de las personas. En este sentido los informantes
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estuvieron en la potestad de decidir si aceptan o no a participar en la investigacion o podian
retirarse de la misma en cualquier etapa si asi lo consideran.

Durante la investigacion y el proceso de recopilacion de datos se respeto la confidencialidad, la
dignidad humana y la democracia participativa; a su vez se mantuvo la escucha activa en cuanto a
las préacticas interculturales que tengan acerca del cuidado de la piel y fotoproteccion. Finalmente
se indica a los participantes que no se hara uso maleficente de la informacidn obtenida.
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CAPITULO IV. FASE DE TRIANGULACION Y ANALISIS DEL
CONTENIDO

4.1 Analisis descriptivo

En primer lugar, de acuerdo con las expresiones de los 12 informantes, surgio la primera categoria
central: CULTURA/SALUD que tiene que ver con los CUIDADOS CULTURALES DE
FOTOPROTECCION, la cual abarca 2 ideas de mayor frecuencia:

Al “Costumbres, creencias, tradiciones” INF 001 “uso de sabila”, “gorras”, “sombrilla”,
“estar en sombrita”, ‘“‘utilizar gafas”, “prendas largas”, ‘“‘consumo de buenos alimentos”,
“extracto de sabila, manzanilla y cdpsulas de vitamina e”, “parques con cubiertas”, “sembrar
plantas, drboles”, INF 002 “utilizamos focheras, medias de lana, botas, gorra”, “crema
hidratante y protectores solares”, “uso del tomate de carne para una quemadura solar”, “agua
de manzanilla y crema”, “agradecimiento al sol, fiesta del Inti Raymi”, “en las ferias utilizan
carpas”, INF 003 “uso de protectores solares”, “sombreritos grandes”, “bloqueador, paraguas,
gorritas, sombrilla”, “busito de manga larga o buzo cuello de tortuga”, “sombra”, “sabila o
tomate de carne para quemaduras solares”, “yogurt natural con jugo de naranja”, “agua de
linaza”, INF 004 “los hombres usan sombrero francés y las mujeres un sombrerito llamado
mamaguatana”, “cremas de proteccion solar y sombreros o gorras”, “el hombre adulto utiliza

poncho y los jovenes utilizan el poncho solo por compromiso social”, “la mujer adulta y joven

’ ’

utilizan la fachalina”, ‘fiesta para agradecer al sol, Inti Raymi”, “ropa con magas largas o

sacos”, “sombrilla”, INF 005 “protector solar, gorras, parasoles, gafas y ropa que cubra la
mayor cantidad de piel”, “a los nifios se los ponia bajo el sol para que tengan ojos claros o curen
su piel”, “sabila o aloe vera”, “preparados de miel de abeja con avena”, “remedios naturales,
pomadas y plantas”, INF 006 “gorras, gafas oscuras, camisas mangas largas y sombrillas”,
“aceite vegetal para quemaduras”, “crema hidratante y protector solar”, INF 007 “buzos de

“«

textura ligera”, *“ sombrilla, gorras o sombreritos”, “aloe vera para las quemaduras solares”,
“uso de cremas y protector solar”, INF 008 “protector solar”, “sombrero o gorra”, “el sol es
vida y nos brinda vitaminas”, “aloe vera para quemadura solar”, “mascarillas de aloe vera”,
“ropa con manga larga”, “productos naturales”, INF 009 “protector solar, gorra o bucitos
largos”, “sombrita”, “el sol es algo bueno, el sol da vida”, “se adora al sol”, “sabila para

’

quemaduras solares”, “cremita hidratante”, “beber dos litros de agua diaria”, “Skin — Care”,
INF 010 “gafas de sol, sombreros, sombrillas”, “sombra”, “protector solar”, “consumo de
alimentos que contengan vitamina e”, “drboles que protegen rayos ultravioletas”’, “ungiiento con
pulpa de tomate de carne o sabila para quemaduras solares”, INF 011 “camisetas de manga

I2ENTS I I INTS

larga”, “protector solar”, “gorras, sombrillas”, “sabila para quemadura solar”, “uso de tomate

d o~ r » (X3 » (X3 ~ » [z . » “
e rinon”’, “tomar el sol para fortalecer los huesos”, “bafios con avena”, “manzanilla”, “agua
de rosas”, “dermosupril para las quemaduras”, AUTORREPORTAJE “protector solar con

factor 507, “sombrilla, gorrita, ropa ligera pero que cubra todas las zonas expuestas al sol”,
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2 ENTs

“gafas solares”, “el sol tiene beneficios para la salud en el control del estrés, aumenta el sistema
inmunologico y ayuda a mejorar el suenio”, “sabila o leche de magnesia para quemaduras

I T

solares”, “‘crema hidratante”, “lugares con sombra”, “bastante liquido”, “Skin — Care”.

Los estudiantes de enfermeria mediante la expresion de sus costumbres, creencias y tradiciones
manifiestan los beneficios que proporciona el sol y como agradecimiento incluyen a la fiesta del
Inti Raymi; sin embargo, afirman la importancia de la fotoproteccion como medida fundamental
para prevenir el cAncer de piel. En este contexto, las medidas de fotoproteccion que los estudiantes
utilizan con frecuencia son: Medidas fisicas con el uso de gorras/sombreros, sombrillas/paraguas,
gafas, sombra, prendas de vestir adecuadas y medidas de fotoproteccidn tépica como es el uso de
cremas fotoprotectoras.

Por otra parte, para el cuidado general de la piel mencionan la utilizacion de remedios caseros
como: sébila, manzanilla, yogurt natural con jugo de naranja, agua de linaza, miel de abeja con
avena, agua de rosas; ademas el consumo de alimentos ricos en vitamina e y abundantes liquidos;
crema hidratante y la practica del Skin Care. Asimismo, para las quemaduras solares, los
estudiantes expresaron que hacen uso del aloe vera, tomate de carne, aceite vegetal, leche de
magnesia y dermosupril con la finalidad de disminuir el enrojecimiento, el dolor y la inflamacion
de la piel.

A2 “Problemas de la piel” INF 001 “quemaduras por el sol”, “quemaditos la cara”, " descamar
la piel”, “cancer de piel”, INF 002 “dasio a la piel”, “cancer de piel”, “enrojecido el rostro”,
INF 003 “enrojecimiento de la piel”, “cancer de piel”, “quemaduras solares”, “‘fallecio a causa
del cancer de piel ”, “lesion en el pomulo”, “metdstasis”’, “manchitas en la cara”, “los nevus, las
ferides”, INF 004 “cancer de piel”, “quemaduras solares”, “problema relacionado a la piel”,
INF 005 “quemaduras solares”, “pequenias manchas en la piel”, INF 006 “cdncer de la piel”,
“cuando me quemo me arde mucho la piel”, INF 007 “la piel se me habia estado lastimando por
exponerme al sol”, “problemas en la piel, machas y mucha resequedad”, “la piel se me ponia
bastante roja, se llegaba a inflamar de la cantidad del sol que recibia”, “bastantes pecas y
arrugas”, “cancer de piel”, “envejecimiento prematuro de la piel”, INF 008 “quemadura de la
piel”, “el cancer de piel”, “pequerias machitas en el rostro”, INF 009 “cancer de piel”, INF 010
“problemas de piel”, “quemaduras solares muy dolorosas”, “proceso de pelarse la carita”,
“presencia de problemas de acné”, INF 011 “alergia al sol”, ‘“ronchitas en la piel”,
AUTORREPORTAJE “manchitas en mi piel, en mi cara y a nivel de mis orejas”, “cancer de
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piel”, “pequenias manchas blancas”, “vitiligo”.

Los informantes conocen sobre los efectos negativos que puede producir la radiacién solar en la
salud, mencionan que la exposicion inadecuada y excesiva a los rayos ultravioletas causan
quemaduras solares (que incluye inflamacion, ardor, enrojecimiento y descamacion),
fotoenvejecimiento (presencia de arrugas y resequedad de piel), manchas y pecas, alergia al sol y
el dafio mas peligroso que es el cancer de piel.
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En segundo lugar, de acuerdo con las expresiones de 9 entrevistados, surgio la segunda categoria
central: ENTORNO, que se relaciona con la VISION DEL MUNDO Y ENTORNO
CULTURAL, la cual abarca 2 ideas de mediana frecuencia:

B1 “Transversalidad cultural de la fotoproteccion” INF 001 “entorno familiar y comunitario”,
“mi familia”, “desde mis antepasados”, ‘“mis abuelitos”, “mi papi”, “mi mami”, “la
comunidad”, INF 002 “en mi comunidad”, “mi familia”, “lo aprendi en la escuela, nuestros
profesores nos informaban”, “veia videos por la red social Facebook”, “‘en la universidad”, INF
003 “mis familiares”, “mi comunidad”, “mis vecinos”, “mi familia”, “mis tios”, ‘“‘formacion
familiar”, “mi mamita”, “por parte de mis docentes, compaiieros y tips de mis comparnieras
mujercitas”’, INF 005 “mis abuelitos”, “mi familia”, “universidad”, “medios comunicativos”,
“redes sociales”, “mi madre”, INF 006 “mi comunidad”, “mi familia”, “vecinos”, “desde mis

“«

abuelos y mis padres”, “a través de la aplicacion de Tik Tok”, INF 008 “mi familia”, “mis

i« i« F2 TS i«

abuelitos”, “mis padres”, “television o radio”, “redes sociales”, “aprendi mediante la lectura”,
INF 009 “mi comunidad”, “mi familia”, “mis abuelitas”, “internet”, “redes sociales”, “Tik
Tok”, INF 010 “mis antepasados”, “mi mama”, “universidad”, “trabajos, investigaciones”,

’

“redes sociales, Tik Tok”, INF 011 “mis antepasados”, “abuelitos”, “mis papas”, “escuela y

colegio”, AUTOREPORTAJE “familia”, “moradores del sector”, “abuelitos”, “mi hogar”,

FE TS FEENTS I TS ’

‘c . . . . . o7 13 . Iz
mis padres”, “mi hermana”, “redes sociales”, “radio y television”, “amigos”.

La transversalidad cultural de la fotoproteccion se refiere a la necesidad de respetar las diferentes
perspectivas y pensamientos culturales que tienen las personas, comunidades y diversos grupos
étnicos sobre la proteccion solar, por lo tanto los estudiantes mencionan que los cuidados y las
practicas culturales de fotoproteccidn han sido transmitidos de generacidn en generacion a través
de diversos medios: principalmente entorno familiar en donde incluyen a antepasados, abuelitos,
padres, hermanos, tios; entorno comunitario por medio de la interaccién de vecinos y amigos;
entorno educativo a través de las ensefianzas de profesores y compafieros de la escuela, colegio y
universidad y mediante la realizacidn de trabajos e investigaciones académicas; medios masivos
de comunicacion (radio, television, internet).

B2 “Contexto ambiental" INF 001 “clima variable”, “soles de gran intensidad”, ‘“region
Sierra”, INF 002 “region Sierra”, “en mi comunidad hace mucho frio”, “el sol sale muy pocas

E2 TS

veces y pega fuerte, pero de ahi hace mas frio”, INF 003 “region Sierra”, “pega durisimo el sol,

I TS

de una manera muy fuerte”, INF 005 “entre la Costa y la Sierra”, “el clima varia, es subtropico

’

templado”, “los picos de sol son muy fuerte”, INF 006 “en la Costa el sol es muy fuerte”, “hay

’

muchos drboles”, “el calor es muy fuerte”, INF 008 “es un poco lluvioso subtropical”,

“clima
calido”, “no siempre va a haber dias soleados”, “en ocasiones sale soles fuertes”, INF 009 “el

G«

clima en la Amazonia es tropical”, “el sol no quema mucho”, INF 010 “ciudad calida”, “clima

2

hUmedo”, “la radiacion solar es fuerte”, “hay bastante vegetacion, drboles”, INF 011 “region

E2 Y

Oriente”, “clima calido”, “radiacion solar fuerte”.
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El contexto ambiental es un factor clave que influye en el estudio sobre fotoproteccion, dado que
el Ecuador se encuentra ubicado en la region ecuatorial en donde la RUV llega con mayor
intensidad en diferentes areas del pais, por lo tanto, en este estudio participaron informantes que
pertenecen a la region Sierra, Costa y Oriente los cuales hacen énfasis en el clima de cada region.
Los entrevistados de la Sierra indican que el clima es variado ya que la mayoria de dias hace frio,
sin embargo existen dias en que la RUV es de gran intensidad; los informantes de la Costa
mencionan que el clima varia, pero por lo general los dias permanecen con sol fuerte y el calor es
sofocante; por su parte los estudiantes del Oriente, expresan que el clima es célido humedo,
mencionan que no siempre hay dias soleados pero en ocasiones existen fuerte RUV.

En tercer lugar, de acuerdo con las expresiones de 7 informantes, surgio la tercera categoria
central: PROMOCION, que se relaciona con las NECESIDADES DE APRENDIZAJE Y/O
EDUCACION SOBRE FOTOPROTECCION, la cual incluye 1 idea de poca frecuencia:

C1 “Estrategias educativas” INF 001 “adquiriendo conocimientos”, “ser participe del proyecto
de vinculacion de fotoproteccion”, “necesidad de indagar mds sobre ese tema”, “fomentar la
educacion en la atencion primaria”, “desarrollar capacitaciones en los centros de salud”,
“visitas domiciliarias”, “orientacion e informacion a la comunidad”, “indagar y afianzar nuestro
conocimiento”, “indagar sobre las prdcticas culturales que tienen diversas comunidades”,

’

“camparia sobre fotoproteccion”, INF 002 “necesidad de capacitaciones sobre el tema”, INF
003 “hacer estudios sobre el tema”, “estudiando una carrera de salud”, ‘“‘formacion académica”,
“adquirir cocimientos mediante la investigacion que se realizo conjuntamente con la Universidad
de Granada Esparia sobre fotoproteccion”, “motivacion a las demas personas”, “mantenerse
informados por medios oficiales”, INF 005 “estar al tanto de la informacion que nos brinden”,
“entrar a talleres sobre fotoproteccion”, INF 006 “formar parte de este proyecto investigativo”,
“conozcan y lleven un buen cuidado personal”, “‘fomentamos el cuidado de proteccion personal

’

desde chiquitos”, ‘“realizar un proyecto encaminado al uso del protector solar”, INF 007

“Investigar un poco mas”, “buscar informacion en cuentas confiables”, “incentivo a que mi
familia se cuide la piel”, “transmitir a las futuras generaciones que desde pequerios se
acostumbren a desarrollar practicas de fotoproteccion”, INF 009 “ser parte de este proyecto”,
“capacitaciones a través de redes sociales”, ‘“capacitaciones que nos han dado en la

universidad”, “llegar a concientizar a la comunidad”.

La educacion sobre la importancia de la fotoproteccion debe adaptarse a las diferentes culturas y
contextos para fomentar habitos saludables de exposicion solar y reducir los riesgos asociados con
la RUV, por consiguiente, es indispensable establecer estrategias de promocion de salud dirigidas
tanto al individuo, familia y comunidad. Tras este contexto, los informantes clave mencionan que
se debe fomentar la educacion en la atencion primaria, motivando y concientizando a la poblacién
a través de capacitaciones, talleres, visitas domiciliarias y campafias sobre prevencion del cancer
de piel, asimismo, mencionan que la educacién y transmision de cuidados debe ser desde nifios y
de generacion en generacion. A nivel académico, plantean la importancia de que los estudiantes
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indaguen mas a fondo sobre el teme y se informen de fuentes oficiales y veridicas; que participen
en capacitaciones, proyectos de vinculacién con la sociedad, proyectos de investigacion y estudios
de campo para conocer sobre las practicas culturales que tienen diversas comunidades.
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CUADRO SEMANTICO: MATRIZ EMERGENTE EN LA PRAXIS

TABLA 2. Categoria central Cultura/Salud: Cuidados culturales de fotoproteccion

Codificacion Axial Categorias Centrales

1.- Categoria Central: Persona/Salud

Cuidados culturales de fotoproteccion

Idea 1 “Costumbres, creencias, tradiciones”

INF 001 “wuso de sadbila”,

sombrita”, “utilizar gafas”, “prendas largas”, “consumo de buenos

alimentos”, “extracto de sabila, manzanilla y capsulas de vitamina

’

e”, “parques con cubiertas”, “sembrar plantas, arboles”, INF 002

“gorras”, “sombrilla”, “estar en

“utilizamos focheras, medias de lana, botas, gorra”, “crema
hidratante y protectores solares”, “uso del tomate de carne para una
quemadura solar”, “agua de manzanilla y crema”, “agradecimiento
al sol, fiesta del Inti Raymi”, *
“uso de protectores solares”, “sombreritos grandes”, “bloqueador,

busito de manga larga o buzo cuello
de tortuga”, “sombra”, “sabila o tomate de carne para quemaduras

solares”, “yogurt natural con jugo de naranja”, “agua de linaza”,

en las ferias utilizan carpas”, INF 003

E2 T

paraguas, gorritas, sombrilla”,

INF 004 “los hombres usan sombrero francés y las mujeres un
sombrerito llamado mamaguatana”, “cremas de proteccion solar y

E T

sombreros o gorras”, “‘el hombre adulto utiliza poncho y los jovenes
utilizan el poncho solo por compromiso social”, “la mujer adulta y
joven utilizan la fachalina”, “fiesta para agradecer al sol, Inti
Raymi”, “ropa con magas largas o sacos”, “sombrilla”, INF 005
“protector solar, gorras, parasoles, gafas y ropa que cubra la mayor
cantidad de piel”, “a los nifios se los ponia bajo el sol para que

“sabila o aloe vera’,

tengan ojos claros o curen su piel”,

"non

INF 001 “quemaduras por el sol”, “quemaditos la cara",
descamar la piel”, “cancer de piel”, INF 002 “dario a la
piel”, “cancer de piel”, “enrojecido el rostro”, INF 003
“enrojecimiento de la piel ", “cdncer de piel”, “quemaduras
solares”, “fallecio a causa del cancer de piel”, “lesion en el
r »” ‘“ r . » ““ . » [
pomulo”, “metastasis”’, “manchitas en la cara”, “los nevus,
las ferides”, INF 004 “cdncer de piel”,

“problema relacionado a la piel”,

“quemaduras
INF 005
“quemaduras solares”, “pequernias manchas en la piel”, INF
006 “cancer de la piel”, “cuando me quemo me arde mucho
la piel”, INF 007 “la piel se me habia estado lastimando por
exponerme al sol”, “problemas en la piel, machas y mucha

solares”,

resequedad”, “la piel se me ponia bastante roja, se llegaba a
inflamar de la cantidad del sol que recibia”, “bastantes
“cancer de piel”,

pecas y arrugas”, “envejecimiento

7 el
cancer de piel”, “pequenias machitas en el rostro”, INF 009
“cancer de piel”, INF 010 “problemas de piel”,
“quemaduras solares muy dolorosas”, “proceso de pelarse
la carita”, “presencia de problemas de acné”, INF 011

piel”,

prematuro de la piel”, INF 008 “quemadura de la piel

sol”, “ronchitas en la

“alergia  al
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“preparados de miel de abeja con avena”, “remedios naturales,
pomadas y plantas”, INF 006 ‘“gorras, gafas oscuras, camisas
mangas largas y sombrillas”, “aceite vegetal para quemaduras”,
“crema hidratante y protector solar”, INF 007 “buzos de textura
ligera”, * sombrilla, gorras o sombreritos”, “aloe vera para las
quemaduras solares”, “uso de cremas y protector solar”, INF 008
“protector solar”, “sombrero o gorra”, “el sol es vida y nos brinda
vitaminas”, “aloe vera para quemadura solar”, “mascarillas de aloe
vera”, “ropa con manga larga”, “productos naturales”, INF 009
“protector solar, gorra o bucitos largos”, “sombrita”, “el sol es algo
bueno, el sol da vida”, “se adora al sol”, “sabila para quemaduras
solares”, “cremita hidratante”, “beber dos litros de agua diaria”,
“Skin — Care”, INF 010 “gafas de sol, sombreros, sombrillas”,

I T EZ TS

“sombra”, “protector solar”, “consumo de alimentos que contengan

>

. . »” 6 r . s [z ..
vitamina e”’, “arboles que protegen rayos ultravioletas”, “ungiiento

’

con pulpa de tomate de carne o sdbila para quemaduras solares”,

>

INF 011 “camisetas de manga larga”, “protector solar”, “gorras,

sombrillas”, “sabila para quemadura solar”, “uso de tomate de

rinon”, “tomar el sol para fortalecer los huesos”, “bainios con
» (13 . b2 (13 » (13 .

avena’, “manzanilla”, “agua de rosas”, “dermosupril para las

quemaduras”, AUTORREPORTAJE “protector solar con factor
507, “sombrilla, gorrita, ropa ligera pero que cubra todas las zonas
expuestas al sol”, “gafas solares”, “el sol tiene beneficios para la
salud en el control del estrés, aumenta el sistema inmunoldgico y
ayuda a mejorar el sueiio”, “sabila o leche de magnesia para
quemaduras solares”, “crema hidratante”, “lugares con sombra”,
“bastante liquido”, “Skin — Care”.

AUTORREPORTAJE “manchitas en mi piel, en mi cara y

a nivel de mis orejas”, “cancer de piel”, “pequerias manchas
blancas”, “vitiligo™.
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TABLA 3. Categoria central Entorno: Vision del mundo y entorno cultural

Codificacion Axial Categorias Centrales

2.- Categoria Central: Entorno

Vision del mundo y entorno cultural

Idea 4 “Contexto ambiental"

INF 001 “entorno familiar y comunitario”, “mi familia”, “desde mis

P ENTY

mimami’”’, “la comunidad”,

I NNTS I INT] LB B3

antepasados”, “‘mis abuelitos”, “mi papi”,
INF 002 “en mi comunidad”, “mi familia”, “lo aprendi en la escuela,

nuestros profesores nos informaban”, ‘“veia videos por la red social
Facebook”, “en la universidad”, INF 003 “mis familiares”, “mi
comunidad”, “mis vecinos”, “mi familia”, “mis tios”, “formacion

familiar”, “mi mamita”, “por parte de mis docentes, comparieros y tips

o«

de mis companieras mujercitas”, INF 005 “mis abuelitos”, “mi familia”,
“universidad”, “medios comunicativos”, “redes sociales”, “mi madre”,
INF 006 “mi comunidad”, “mi familia”, “vecinos”, “desde mis abuelos
y mis padres”, “a través de la aplicacion de Tik Tok”, INF 008 “mi
familia”, “mis abuelitos”, “mis padres”, “television o radio”, “redes
sociales”, “aprendi mediante la lectura”, INF 009 “mi comunidad”, “mi

familia”, “mis abuelitas”, “internet”, “redes sociales”, “Tik Tok”, INF

010 “mis antepasados”, “mi mamad”, “universidad”, ‘“trabajos,
investigaciones”, “redes sociales, Tik Tok”, INF 011 “mis
antepasados”, “abuelitos”, ‘“mis papads”, “escuela y colegio”,

AUTOREPORTAJE ‘“familia”, “moradores del sector”, “abuelitos”,
[z . » [z . » [z . »” [z . » [z .
mi hogar”, “mis padres”, “mi hermana”, “redes sociales”, “radio y
television”, “amigos”.

INF 001 “clima variable”, “soles de gran intensidad”,

’

“region Sierra”, INF 002 “region Sierra”, “en mi

’

comunidad hace mucho frio”, “el sol sale muy pocas
veces y pega fuerte, pero de ahi hace mas frio”, INF 003
“region Sierra”, “pega durisimo el sol, de una manera
muy fuerte”, INF 005 “entre la Costa y la Sierra”, “el
clima varia, es subtropico templado”, “los picos de sol
son muy fuerte”, INF 006 “en la Costa el sol es muy
fuerte”, “hay muchos arboles”, “el calor es muy fuerte”,
INF 008 “es un poco lluvioso subtropical”, *
calido”, “no siempre va a haber dias soleados”, “en
ocasiones sale soles fuertes”, INF 009 “el clima en la
Amazonia es tropical”, “el sol no quema mucho”, INF
010 “ciudad calida”, “clima humedo”, “la radiacion
solar es fuerte”, “hay bastante vegetacion, arboles”, INF
011 “region Oriente”, “clima calido”, “radiacion solar

fuerte”.

clima
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TABLA 4. Categoria central Promocion: Necesidades de aprendizaje y/o educacion sobre fotoproteccion

Codificacion Axial Categorias Centrales

3.- Categoria Central: Promocion
Necesidades de aprendizaje y/o educacion sobre fotoproteccion
Idea 5 “Estrategias educativas”

INF 001 “adquiriendo conocimientos”, “ser participe del proyecto de vinculacion de fotoproteccion”, “necesidad de indagar mas
", “desarrollar capacitaciones en los centros de salud”, “visitas

’

sobre ese tema”, “fomentar la educacion en la atencion primaria’
domiciliarias”, “orientacion e informacion a la comunidad”, “indagar y afianzar nuestro conocimiento”, “indagar sobre las
practicas culturales que tienen diversas comunidades”, “campania sobre fotoproteccion”, INF 002 “necesidad de capacitaciones
sobre el tema”, INF 003 “hacer estudios sobre el tema”, “estudiando una carrera de salud”, “‘formacion académica”, “adquirir
cocimientos mediante la investigacion que se realizo conjuntamente con la Universidad de Granada Espania sobre fotoproteccion”,
“motivacion a las demas personas”, “mantenerse informados por medios oficiales”, INF 005 “estar al tanto de la informacion que
nos brinden”, “entrar a talleres sobre fotoproteccion”, INF 006 “‘formar parte de este proyecto investigativo”, “conozcan y lleven
un buen cuidado personal”’, “fomentamos el cuidado de proteccion personal desde chiquitos”, “realizar un proyecto encaminado al
uso del protector solar”, INF 007 “investigar un poco mads”, “buscar informacion en cuentas confiables”, “incentivo a que mi
familia se cuide la piel”, “transmitir a las futuras generaciones que desde pequeiios se acostumbren a desarrollar practicas de
fotoproteccion”, INF 009 “ser parte de este proyecto”, “capacitaciones a través de redes sociales”, “capacitaciones que nos han
dado en la universidad”, “llegar a concientizar a la comunidad”.
Fuente: Calderon Carla, 2023
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MAPA REPRESENTACIONAL TEMAS CLAVE

FIGURA 1. Mapa representacional de temas claves de la préctica intercultural de fotoproteccion en estudiantes de enfermeria

IVHNLIND ONYHOLN3 A OONNI T13d NOISIA

MODELO DEL SOL NACIENTE

Fuente: Calderén Carla, 2023
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4.2 Andlisis concluyente

En esta seccion se visualizo el fendmeno estudiado desde diferentes angulos: criterios de autores
de investigaciones anteriores, resultados de la presente investigacion y los fundamentos tedricos
de Madeleine Leininger, lo que permite analizar y triangular desde una perspectiva mas amplia
y a profundidad; dando grados variables de consistencia a los hallazgos y mayor comprension
del fenébmeno en estudio.

En la presente investigacion los informantes claves fueron estudiantes de la carrera de
enfermeria de la Universidad Nacional de Chimborazo, comprendidos en las edades de 20 a 23
afios y de las regiones del Ecuador (Costa, Sierra y Oriente), en ellos emergieron 3 categorias
centrales, la primera categoria central fue CULTURA/SALUD que se relaciona con los
CUIDADOS CULTURALES DE FOTOPROTECCION destacando expresiones como “uso
de gorras/sombreros, sombrillas/paraguas, gafas, sombra, prendas de vestir adecuadas, uso de
cremas fotoprotectoras e hidratantes”, ‘“‘utilizacion de remedios caseros como la sabila,
manzanilla, yogurt natural con jugo de naranja, agua de linaza, miel de abeja con avena, agua
de rosas, tomate de carne, aceite vegetal; ademas el consumo de alimentos ricos en vitamina e,
abundantes liquidos y la practica del Skin Care”. A su vez los informantes conocen sobre los
efectos negativos que puede producir la RUV en la salud como “quemaduras solares,
fotoenvejecimiento, manchas y pecas, alergia al sol y el dafio mas peligroso que es el cancer de
piel”.

Coincidiendo en similares resultados con el estudio de Arredondo J, que destaca que las medidas
mas utilizadas por los estudiantes son el uso de sombrero, ropa adecuada y sombra*. Asimismo
Yera A, et al, mencionan que las medidas de fotoproteccion mas utilizadas por los alumnos de
enfermeria son buscar sombra, uso de sombrillas y gafas de sol, sin embargo, existen medidas
menos practicadas como el uso de ropa adecuada y la utilizacion de protector solar?, difiriendo
con los resultados del estudio.

Cabe indicar que en este estudio los entrevistados no mencionan caracteristicas importantes de
las medidas de fotoproteccion, es asi que se hace referencia a las recomendaciones de la OMS,
gue motiva el uso adecuado de sombreros o gorras en el &ambito laboral, recreativo y académico;
aconsejan sombreros de ala ancha (>7.5 cm) con un FPS de 7 para la nariz, 3 para las mejillas,
5 para el cuello y 2 para el mentdn, asi también recomienda los sombreros tipo legionario que
protegen la zona posterior del cuello y pabellones auriculares®®.

Con relacion al uso de sombrilla, De Troya M establece que estas deben ser de tipo iglg,
asimismo indica que se debe tener una buena planificacion que garantice sombra en el momento
correcto del dia en el periodo adecuado del afio, constituyendo una de las mejores estrategias de
fotoproteccion en espacios al aire libre. Referente al uso de ropa adecuada sefiala que las camisas
deben cubrir toda la base del cuello, manga larga que cubra al menos las tres cuartas partes del
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miembro superior y los pantalones o faldas deben cubrir al menos la rodilla. Teniendo mayor
factor de proteccion ultravioleta (FPU) los tejidos de fibra trenzada, tejidos gruesos, lanas,
materiales sintéticos, colores oscuros, prendas holgadas y materiales secos®.

Por otra parte Vera L, manifiesta que la eficacia fotoprotectora de las gafas de sol depende de
su tamafo, forma y material con el que esta confeccionada la lente, recomienda que las gafas
sean envolventes, que cubra los espacios inferiores y laterales y avalen una proteccion del 99 al
100 %*°. Ademas De Troya M, recomienda utilizar cremas fotoprotectoras con FPS 30+ y 50+,
aplicando media hora antes de la exposicion solar en cantidad suficiente, es decir 2 mg/cm2 y
re-aplicarse cada 2 horas®.

Asi también los resultados obtenidos tienen similitud con el estudio de Arredondo N, et al, que
determinan que los pobladores de Olmos optan tradiciones de remedios caseros, mediante la
utilizacion de plantas nativas como la hoja de higuerilla, aloe vera y mascarilla de arcilla para
proteger la piel de la RUV y la prevencion del cancer cutaneo®. Por otra parte Safont N,
menciona que la naturaleza ofrece ingredientes que pueden reparar la piel del dafio solar y
combatir el fotoenvejecimiento, como el uso de aloe vera, huevo, romero, té negro, aceites
vegetales, yogurt y miel, entre otros; asimismo indica que el mejor remedio para recuperar el
estado de la piel es la dieta'®, incluyendo a los antioxidantes como aliados para la salud cutanea,
siendo eficaces tanto de forma preventiva como curativa®.

En el mismo contexto Gallegos M, en su estudio denominado plantas medicinales utilizadas en
el tratamiento de enfermedades de la piel en comunidades rurales, concluye que las
enfermedades de la piel leves son tratadas con préacticas de la medicina tradicional a base de
plantas medicinales como aloe vera, manzanilla, toronjil y teatina, sin embargo, menciona que
los hallazgos aln son muy restringidos como para afirmar que estos tratamientos sean seguros;
se requiere de estudios mas profundos para sustentar las practicas ancestrales y recomendar su
uso®e.

Asi pues, diversas culturas pueden tener enfoques y practicas diferentes en relacion con la
fotoproteccidn, algunos grupos culturales pueden tener tradiciones o conocimientos ancestrales
mediante el uso de ingredientes naturales como cremas o lociones protectoras y uso de plantas
para proteger la piel del sol?®?*. Comprender y respetar estas practicas culturales resulta
importante para promover la salud en diferentes comunidades®.

En relacion con el conocimiento que tienen los estudiantes sobre los problemas de la piel, los
resultados se relacionan con el estudio de Yanque M que indica que el 29 % de los encuestados
no conocen a detalle sobre las enfermedades cutaneas, especificamente sobre el cancer de piel’;
asimismo Yovera y Teran Y, indican que el 60 % de los estudiantes poseen conocimiento
deficiente sobre las enfermedades que produce la RUV?®. Por su parte Pillaca I, menciona que
el nivel de conocimientos sobre cancer de piel y proteccion solar de los alumnos de enfermeria
fue deficiente al igual que las practicas fotoprotectoras que realizan?’; coincidiendo con el
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estudio de Nifio K y Sopjani, et al, que indican que el nivel de conocimiento y practicas sobre
prevencion del cancer de piel de los estudiantes son regulares?®2°. No obstante los resultados de
Ruiz G, muestran que el nivel de conocimientos y las practicas preventivas sobre cancer de piel
de los estudiantes fue buena®.

Bajo esta linea Vera L, menciona que hoy en dia entre las principales patologias por las que
nuUMerosos pacientes acuden a servicios de dermatologia suelen ser las fotodermatosis causadas
por exposicion aguda o crénica a la RUV, indica que uno de los motivos para la incidencia de
estas afecciones se debe a la ejecucién de actividades cotidianas bajo el sol sin medidas de
fotoproteccion, ya que gran parte de la poblacion todavia no ha tomado conciencia de los efectos
adversos que puede ocasionar el sol en la piel®.

Al respecto, cada afio se originan mas de 130 000 casos de melanoma a nivel mundial; y entre
2 a 3 millones de cénceres de piel no melanoma, este tipo de cancer tiene fécil tratamiento
quirdrgico y raramente son malignos, por su parte los melanomas son muy agresivos, los
tratamientos no son eficaces a largo plazo y la mortalidad es elevada, por lo que se debe instaurar
la fotoproteccidbn como una medida preventiva y terapéutica frente al cancer de piel y
fotoenvejecimiento®.

Es asi como la teoria transcultural de Leininger ofrece una mirada valiosa para comprender
como las costumbres, creencias y tradiciones influyen en la percepcién de las personas para
proteger la piel del sol y como abordaran las précticas de fotoproteccion; esta teoria sostiene
que la cultura juega un papel esencial en la forma en que el individuo, grupo o comunidad
comprenden la salud/bienestar, enfermedad y muerte’®. Ademas destaca la adaptacion cultural
en la atencion de salud, alineando a los profesionales sanitarios a reconocer y respetar las
practicas y creencias culturales de los pacientes en relacion con los tratamientos naturales o
tradicionales para los problemas de la piel”, para que la atencion sanitaria sea culturalmente
adecuada y por ende efectiva y de calidad®.

La segunda categoria central que emergio en el estudio fue ENTORNO que se relaciona con la
VISION DEL MUNDO Y ENTORNO CULTURAL en donde los estudiantes coinciden que
las précticas interculturales de fotoproteccion han sido transmitidas de generacion en generacion
a través del “entorno familiar: antepasados, abuelitos, padres, hermanos, tios; entorno
comunitario: vecinos y amigos; entorno educativo; medios masivos de comunicacion (radio,
television, internet). Por otra parte, es importante indicar que los informantes pertenecen a las
regiones del Ecuador: Costa, Sierra'y Oriente, expresando que “el clima de la Sierra es variado,
la mayoria de dias hace frio, sin embargo existen dias en que las radiaciones solares son de
gran intensidad”’; “el clima de la Costa varia, pero por lo general los dias permanecen con sol
fuerte y el calor es sofocante”; y “el clima del Oriente es calido himedo, no siempre hay dias
soleados pero existen fuertes radiaciones solares, existe bastante vegetacion y arboles que dan
sombra”.
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Estos resultados coinciden con Arredondo J, que detalla que los estudiantes adquieren
informacion sobre fotoproteccion y cancer de piel a través de la television, radio, periddico,
revistas, internet, asi como de profesionales de salud, familia y amigos?*. Bajo esta perspectiva,
Purnell y Paulanka definen el cuidado cultural como la totalidad de patrones de comportamiento,
creencias, costumbres y estilos de vida socialmente transmitidos de forma tradicional o
profesional, que guian la vision del mundo y la toma de decisiones con respecto a las practicas
diarias, pues al analizarlo en el contexto cultural, se debe decidir si se mantiene, se negocia o se
reestructura®?,

La transmision de cuidados interculturales de fotoproteccion, pueden variar segun la cultura y
la sociedad en la que se encuentre, asi estos conocimientos y experiencias sobre la proteccion
de la piel del sol y como hacerlos efectivamente pueden ser transmitidos dentro de las familias
y comunidades. Asimismo, en algunas culturas las historias, mitos y leyendas pueden incluir
lecciones sobre la importancia de la fotoproteccion. Las instituciones educativas también
pueden influir en la transmision de medidas fotoprotectoras, pues los programas y actividades
académicas pueden fomentar la conciencia y la adopcion de préacticas saludables de cuidado de
la piel entre los estudiantes; asi también los medios de comunicacion tienen un papel crucial en
la difusion de informacion sobre la fotoproteccion y el cuidado de la piel®.

Bajo este contexto Cabrera J, et al, mencionan que la familia es uno de los primeros entornos en
los que las personas adquieren conocimientos sobre la practica de medidas de autocuidado en
fotoproteccion!, coincidiendo con Trujillo A, et al que determinan que mas de la mitad de los
participantes de su estudio adquirieron informacién de fotoproteccion a traves de familiares,
amigos, medios audiovisuales y el dermatdlogo!!. Por su parte, Jiménez L, et al enfatizan en
que las redes sociales se han convertido en un canal de informacion crucial para la promocion
de habitos en fotoproteccion, mencionan que Facebook es una herramienta potencial para la
concientizacion y prevencion del cancer de piel**2. Con relacion al entorno académico, De Troya
M manifiesta que los educadores tienen un papel esencial en la transmision de conocimientos
sobre la prevencion del céncer cutaneo, asimismo, los colegios constituyen un eficaz
instrumento para trasmitir conocimientos, e inculcar valores y habitos saludables en la
comunidad escolar®2,

Con relacion al contexto ambiental, Portilla F indica que el territorio ecuatoriano esta dividido
en cuatro regiones naturales: Costa, Sierra, Oriente y Region Insular, claramente diferenciadas
entre si, ya sea por su topografia, clima, vegetacién y poblacion. Las caracteristicas
climatoldgicas del Ecuador responden a una diversidad de factores que modifican su condicién
natural, tales como: latitud, altitud, direccion de las cadenas montafosas, distancia al océano,
vientos y las corrientes marinas, dando como resultado diversos climas!'“.

En la Costa el clima es tropical, cuya temperatura media anual varia entre 22 y 26 °C, existiendo
dias calurosos; el clima de la Sierra es muy variado, debido a la presencia de la cordillera de los
Andes y a los vientos que soplan por los valles y llanuras; el clima de la Region Amazodnica es
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igual al de la costa interna, es decir, calido-ardiente-himedo, la temperatura varia entre 22 y 26
°C; y el clima de la Region Insular al igual que la Sierra, posee pisos climaticos, conocidos
como desértico, caracterizado por una sequia extrema y una temperatura de 21 °C. Las regiones
ecuatoriales experimentan una alta intensidad de RUV debido a su ubicacién geogréafica. La
proximidad al ecuador significa que los rayos solares llegan de manera mas directa y
perpendicular a la superficie terrestre!,

Es asi como el contexto ambiental desempefia un papel importante en la forma en como las
personas adoptan las practicas culturales de fotoproteccion en relacion con el entorno. El clima
y la exposicion solar en una region especifica tienen un impacto directo en la percepcién de la
necesidad de fotoproteccion. En areas con alta radiacion solar, las personas pueden ser mas
conscientes de los riesgos de la exposicion y adoptar practicas de fotoproteccion mas estrictas.
En lugares con climas méas templados, la adopcion de medidas de proteccion solar puede ser
menos comun debido a una menor percepcion de riesgo.

La transversalidad cultural en la teoria de Leininger destaca el respeto de las practicas culturales
que han sido transmitidas de generacion en generacion mediante el entorno social, familiar y
comunitario. Por su parte, el contexto ambiental se relaciona con la teoria de Madeleine a traves
del enfoque en la adaptacion cultural como un elemento clave en la atencion de la salud ya que
implica que las précticas de cuidado y salud deben ser adaptadas a las caracteristicas del entorno
en el que vive un individuo como factores climaticos, geogréficos, religién, normas sociales,
tradiciones familiares y comunitarias®?.

La tercera categoria central que surgi6 en la investigacion fue PROMOCION que se relaciona
con las NECESIDADES DE APRENDIZAJE Y/O EDUCACION SOBRE
FOTOPROTECCION destacando expresiones como “se debe fomentar la educacion en la
atencién primaria, motivando y concientizando a la poblacién a través de capacitaciones,
talleres, visitas domiciliarias y campanas sobre prevencion del cancer de piel”, “la educacion
y transmision de cuidados debe ser desde nifios y de generacion en generacion”, “los
estudiantes indaguen més a fondo sobre fotoproteccion, se informen de fuentes oficiales y
veridicas”, “que participen en capacitaciones, proyectos de vinculacién con la sociedad,
proyectos de investigacion y estudios de campo para conocer sobre las practicas culturales que
tienen diversas comunidades” .

Estos resultados se sustentan con el estudio de Arredondo N, et al que indican la necesidad de
mejorar la educacion en la prevencion primaria del cancer de piel, teniendo en cuenta las
practicas culturales. Recomiendan realizar investigaciones etnograficas, ensayos clinicos sobre
la exposicion a la RUV y sugieren a las instituciones encargadas de formular politicas publicas,
implementar medidas adecuadas para la prevencion del cancer cutaneo, incorporando a la
interculturalidad; ademas sugieren trabajar con lideres comunitarios para disefiar programas
educativos y difundir mensajes de fotoproteccion con énfasis en las creencias culturales y
normas locales?.
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En la actualidad, se han creado numerosas estrategias en el &mbito de la prevencion del cancer
de piel con la finalidad de disminuir la incidencia de efectos nocivos de la exposicion solar. Es
asi como De Troya M establece cuatro tacticas de prevencion: 1) estrategias individuales; 2)
estrategias estructurales y politicas; 3) campafias en medios de comunicacion; y 4) programas
educativos e intervenciones comunitarias®. Asimismo en el estudio de Stadler C se menciona
que el disefio de estrategias educativas sobre prevencion del cancer cutaneo debe relacionarse
con el comportamiento de las personas en cuanto a las actividades que realizan al aire libre y al
uso de las medidas de fotoproteccion®.

De Troya M en su campafia de fotoproteccion y prevencion del cancer de piel integra diversas
lineas estratégicas de actuacion que incluyen: 1) formacion de profesionales sanitarios; 2)
educacién en el &mbito escolar; 3) intervenciones en poblaciones de riesgo/espacios de riesgo;
4) estrategias publicitarias en medios de comunicacion; 5) desarrollo de investigaciones
epidemiologicas''?. Por su parte la OMS fomenta la investigacion para estudiar tendencias,
comportamientos, conocimientos y actitudes relativas a la fotoproteccion®*; elabora
orientaciones y difunde material informativo sobre acciones eficaces de proteccidn contra la
RUV a la poblacion en general. Crea folletos, videos y otros materiales educativos que sean
culturalmente apropiados y reflejen la diversidad cultural®,

Vera L, por su parte manifiesta la importancia de dirigir la educacion sobre medidas de
fotoproteccion al individuo, familia y comunidad, corrigiendo falsas creencias sobre la RUV 'y
sus efectos sobre la salud. Ademas, enfatiza en la planificacion de eventos y camparias culturales
de divulgacion que mejoren los conocimientos sobre efectos adversos de la exposicién
inadecuada al sol para cambiar actitudes y comportamientos; plantea que las campafias deben
desarrollarse a nivel de hospitales, colegios, universidades y en medios de comunicacion®, con
el fin de reducir los gastos gubernamentales en los tratamientos del cancer de piel®.

Es asi, que la teoria de Leininger se direcciona a que los profesionales de la salud sean
conscientes de las actitudes culturales y trabajen en colaboracién con los usuarios para brindar
estrategias de proteccion solar que sean culturalmente apropiadas y efectivas, considerando
factores como el idioma, tradiciones y normas culturales?®’®°, En tales circunstancias, la
formacion intercultural en enfermeria se convierte en elemento angular, lo que implica gque ésta
se consolide en la instancia de atencion que resulta favorable a las exigencias reales del entorno
educativo y de manera muy particular en el area sanitaria. Reforzando asi el componente
educacional del sistema de salud desde el nivel primario de atencién®,

El profesional de Enfermeria en formacion hace uso de todos los modelos y teorias intermedias
que aprende durante su estancia en la academia, y es en el proceso de vinculacién con la sociedad
donde pone en préactica lo aprendido de los diferentes aportes de las teorizantes para dar
respuesta segun la problematica que experimenta el paciente y/o la familia a quien se le brinda
el cuidado’’.
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4.3 Limitaciones

La muestra de estudiantes de enfermeria que participaron en este estudio se limit6 a una
Unica institucion educativa.

A pesar de los esfuerzos por garantizar la inclusion de una variedad de perspectivas
culturales en la muestra, es posible que algunos aspectos no hayan sido totalmente
considerados.

Si bien las entrevistas individuales proporcionan informacion rica y contextualizada,
también es importante reconocer que este método podria haber limitado la interaccion
grupal y la dindmica intercultural que podria surgir en un entorno de discusion colectiva.
A pesar de estas limitaciones, este estudio proporciona una base sélida para comprender
la interaccion entre la fotoproteccion y las perspectivas interculturales de los estudiantes
de enfermeria. Brindando oportunidades para investigaciones futuras que puedan
abordar estos desafios y expandir nuestra comprension de este tema en contextos méas
amplios y diversas poblaciones.

4.4 Recomendaciones

A la Universidad Nacional de Chimborazo para que motive la investigacion cualitativa
en el &mbito de la salud, debido a que es una herramienta fundamental en la asistencia
de enfermeria para estudiar aspectos cualitativos sobre el cuidado de la salud respetando
las creencias, valores y practicas de la diversidad cultural, mediante la etnoenfermeria.
A los estudiantes, maestrantes y profesionales de enfermeria para que realicen estudios
cualitativos como estrategia de aprendizaje ya que pueden explorar aspectos
emocionales, culturales, sociales, experiencias y significados unicos y enriquecedores
que pueden contribuir significativamente en el desarrollo profesional y por ende el
mejoramiento de la atencidn sanitaria.

A la sociedad en general que se concientice sobre la importancia de la fotoproteccion
como medida indispensable para la prevencion del cancer de piel, integrando las
practicas tradicionales y culturales positivas y modificando aquellas nocivas para la
salud mediante la negociacion o la reestructuracion, promoviendo un diadlogo horizontal.
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ANEXOS

ANEXO N° 01. CONSENTIMIENTO INFORMADO
DATOS INFORMATIVOS

Institucion: Universidad Nacional de Chimborazo

Investigadora: Calderén Cabezas Carla Cristina

Tutora: PhD. Angélica Herrera MsC.

Titulo del estudio: Una Mirada Intercultural de Fotoproteccion en Estudiantes de
Enfermeria

YV V VYV

PROPOSITO DEL ESTUDIO

Sefior/ita estudiante, le invito a participar en esta investigacion cuyo propdsito es determinar la
préactica intercultural de fotoprotecciéon en estudiantes de la Carrera de Enfermeria para la
prevencion del cancer de piel. Respetando sus creencias, costumbres y tradiciones.

PROCEDIMIENTO

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

Luego de que usted dé su consentimiento, se le realizard una entrevista semiestructurada con
preguntas relacionadas con el tema de investigacion, se hara videograbaciones con la utilizacion
de una camara de video y grabador de voz, asignandole un codigo para proteger su identidad y
en un tiempo estimado de 20 minutos. Finalmente, se procesara la informacién de manera
confidencial.

CONFIDENCIALIDAD

La informacion sera guardada con c6digos y no con nombres. Si los resultados de este estudio
son publicados, no se mostrard ninguna informacion que permita la identificacion de las
personas que participan en este estudio.

DERECHOS DEL PARTICIPANTE

Si usted decide participar en el estudio, puede retirarse de éste en cualquier momento, 0 no
participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna duda adicional, puede
consultar con la investigadora Carla Calderén, teléfono 0987827312.

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo todo el procedimiento que se va
a realizar y que la informacién serd utilizada para fines investigativos.
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Participante

Nombre:

Investigadora

Nombre:

Fecha

Fecha
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ANEXO N° 02. GUIA DE LA ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA

Primera parte: INTRODUCCION

Tema del proyecto de investigacion: Una Mirada Intercultural de Fotoproteccion en
Estudiantes de Enfermeria

Proposito del estudio: Determinar la practica intercultural de fotoproteccion en estudiantes de
la Carrera de Enfermeria para la prevencion del cancer de piel.

La presente entrevista semiestructurada tiene como finalidad recabar informacion necesaria para
cumplir con el propésito del estudio, garantizando la confidencialidad del informante.

A continuacion, solicito comedidamente su colaboracién para que conteste las siguientes
preguntas de manera sincera 'y con sus propias palabras, previo la aceptacion del consentimiento
informado.

DATOS GENERALES
Cadigo del informante N°:
Sexo: F () M() Region a la que pertenece: | En su grupo cultural
ractican  creencias,
Edad: Costa () practi !
costumbres 0
Nivel educativo: Sierra () tradiciones sobre
- . fotoproteccion
Estado civil: Oriente () P L , d
prevencion del cancer
Religion: Lugar de procedencia: de piel
Ocupacion: SI()
Grupo étnico: Zona: NO ()
Urbana ( ) Rural ()

Segunda parte: ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA

1. De acuerdo a su lugar de residencia, ¢qué préacticas de fotoproteccion tiene
su familia y comunidad para prevenir el cancer de piel o para el cuidado de la
piel?

2. ¢(Qué creencias, costumbres y tradiciones han realizado desde sus
antepasados hasta ahora para protegerse del sol?

3. ¢Qué conocimientos, actitudes y habitos tiene Ud. para la proteccion de la
piel de los rayos ultravioletas?
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4. ;Como aprendio esos cuidados personales para proteger su piel del sol?

5. ¢Ha vivenciado en su familia problemas de piel?

Nombre y apellido del entrevistador

Lugar de la entrevista Universidad ( ) Domicilio ()
Fecha de la entrevista

Tiempo de la entrevista Desdelas () Hastalas ()

Tercera parte: COMO SE DESARROLLO LA ENTREVISTA

1.- ¢El entrevistador y el
entrevistado  estuvieron  solos
durante la entrevista?

------- Sl, estuvieron todo el tiempo en una
pieza aislada

-------- NO, otra persona estuvo presente
todo el tiempo, pero no interrumpié

-------- NO, otra persona estuvo presente
parte del tiempo, pero no interrumpio

--------- NO, otra persona estuvo presente e
interrumpio algunas veces.

2.- Si el entrevistador y el
entrevistado no estuvieron solos
completamente.

¢Cree Ud. que las respuestas
fueron influenciadas por la
presencia de la otra persona?

----- SI, hubo influencia sobre las secciones
----- Sl, solo en las preguntas

----- NO, hubo influencia.

3.- Si no fue posible continuar con
la entrevista.

¢Por qué razon no se pudo?

4.- ¢Cuantas visitas hizo para
realizar la entrevista?

La entrevista se hizo a la ---------=-mmmu-
visita

5.- La actitud del entrevistado ante
la entrevista fue:

--------- Muy interesado
_________ Interesado

--------- Algo interesado
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--------- Poco interesado

---------- Nada interesado

6.- El contacto con el entrevistado
fue:

Muchas gracias por su colaboracion...
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ANEXO N° 03. AUTORREPORTAJE

Me presento, tengo 27 afios de edad, mi nivel educativo es educacion superior, la religion que
yo profeso es la catélica, mi estado civil es soltera y a la ocupacion a la que me dedico es en
licenciatura en enfermeria. EI grupo étnico que yo pertenezco es mestizo y también la region en
la que siempre he vivido es la region sierra, de cual provengo pues de la ciudad de Riobamba
de una zona urbana.

Bueno al hablar ya de fotoproteccion y considerando que la fotoproteccion es un conjunto de
actividades que nosotros realizamos para evitar los efectos nocivos de la radiacion solar y
también pues considerando el lugar en el que yo resido que es el cantén Guano de la provincia
de Chimborazo, puedo mencionar que las actividades que nosotros como familia realizamos es
el uso exclusivo del protector solar durante las mafianas y también antes de salir a realizar cada
una de las actividades diarias que nosotros tengamos. A su vez a nivel ya de comunidad, en
realidad no he podido observar que existan lugares de sombra, mucho menos lugares en la cual
las personas pueden hacer uso cuando existe demasiado sol y tampoco a horas centrales que es
cuando existe méas nivel de radiacion solar. Sin embargo, si he podido evidenciar que los
moradores del sector utilizan la sombrilla para protegerse del sol cuando existe bastante
radiacion solar en este caso.

Al adentrarnos un poquito de lo que ya es relacionado a la cultura puedo mencionar que a nivel
de mi familia las creencias que se tiene es exclusivamente con los pro y los contra de la radiacion
solar, en este caso del sol, pues se cree que el sol tiene beneficios exclusivos para la salud
especificamente en el control del estrés, a su vez también aumenta el sistema inmunolégico y
también ayuda a mejorar el suefio, lo que nos han contado pues nuestros abuelitos, sin embargo
existen muchos mas beneficios pero tomando en cuenta que se debe cumplir con las medidas
necesarias de proteccion.

A nivel ya un poquito de costumbres nosotros a nivel familiar tenemos la costumbre de usar
como anteriormente ya mencioné usar el protector solar diariamente, cuando nosotros vamos de
paseo siempre pretendemos pues colocarnos una gorrita a su vez también colocarnos ropa ligera
pero que también cubra todas las zonas expuestas al sol y también usamos lo que es las gafas
solares.

Con respecto ya a tradiciones siempre hemos creido o nos han inculcado pues desde mis
abuelitos que se necesita utilizar 1o que es la sébila o tambiéen la leche de magnesia cuando
existen quemaduras solares. Otra de las costumbres que nosotros tenemos para el cuidado de la
piel es utilizar crema hidratante después de la ducha para de esta forma mantener en perfectas
condiciones el estado de nuestra piel.

Ya hablando un poquito a nivel personal puedo mencionar que, durante mi nifiez, mi
adolescencia yo no tenia un cuidado estricto de mi piel, mucho menos de la utilizacion de
medidas de fotoproteccion, debido tal vez al desconocimiento por lo cual igual se puede

77



evidenciar algunas manchitas en mi piel también a nivel pues de mi cara y también a nivel de
mis orejas. Sin embargo, ya cuando me fui inmiscuyendo pues en el &rea de salud, en el caso de
la carrera, mi nivel educativo, ya cuando fui profesional requeria de algunas jornadas largas bajo
el sol, por lo cual me motivo pues a conocer un poquito mas de la proteccién solar. Pues los
habitos que yo tengo con respecto a un cuidado de la piel de los rayos ultravioletas en este caso,
es exclusivamente el uso de protector solar, pues utilizo el protector solar con un factor 50,
también procuro andar por lugares que yo pueda evidenciar que exista sombra y también durante
el dia lo que si hago es pues tomar bastante liquido que eso también me mantendra hidratada mi
piel y a su vez puede ser un cuidado especifico que yo he adquirido durante el tiempo que yo ya
tuve més certeza de que debia cuidarme la piel, pues también suelo realizar de vez en cuando
no siempre el conocido es Skin - Care que si se utiliza actualmente muchas personas lo utilizan
Yy pues creo que es un cuidado especial que requiere nuestra piel también. También con respecto
a la ropa procuro utilizar ropa que me cubra pues la mayoria de las zonas expuestas al sol y de
esa manera también considerar la importancia que tiene estas medidas de fotoproteccion para lo
que es evitar exclusivamente lo que es el cancer de piel.

Bueno los cuidados personales para protegerme la piel del sol han sido exclusivamente
aprendidos por diferentes fuentes, en primer lugar, puedo mencionar que los he aprendido desde
mi hogar he aprendido viéndole a mis padres a mi hermana mayor incluso a mis abuelitos los
cuales puedo decir que he adquirido habitos y costumbres que ellos me han transmitido.
También actualmente la informacion la he podido ver mediante redes sociales como Instagram
Facebook Twitter en los cuales si nos dan mayor facilidad pues ahi podemos ver las medidas de
proteccion que nosotros podemos tener para el cuidado de nuestra piel incluso también los dafios
que las radiaciones ultravioletas pueden darnos si es que no nos cuidamos de una manera
adecuada. Otra de las fuentes en las cual yo he adquirido informacién acerca de acerca de este
tema es mediante las promociones que existen a nivel de radio, television ya sea por un protector
solar 0 ya sea en si para el cuidado especifico de la piel.

Bueno con respecto a la vivencia que he tenido que pasar con un familiar que ha presentado
problemas en la piel voy a hablarles de mi padre pues mas 0 menos hace unos 15 afios atras él
presentd unas pequefias manchas blancas a nivel de las manos y a nivel de la quijada,
efectivamente pues ahora ya lo conocemos ya sabemos que la enfermedad que tiene mi papé es
el vitiligo en realidad la afeccidon o el nivel de afeccion que ha tenido mi padre fue leve debido
a que las manchitas gracias a Dios no se han esparcido si no se mantienen en el sitio de origen
donde se originaron exclusivamente. Sin embargo, cuando nosotros acudimos a una cita médica
lo que no supieron indicar es que si existen tratamientos para este tipo de afeccion pero solo
para mejorar la apariencia de la piel mas no para curar la enfermedad, sin embargo también mis
familiares o incluso amigos de mi papa mencionaron que él podria utilizar lo que es la crema de
concha de nacar incluso también la sangre de drago ponerse en las manchitas y de esa manera
iba a mantenerse como un poco mejor el estado de la piel. Actualmente mi padre no utiliza
ningun tipo de tratamiento ningun tipo de crema y las manchitas afortunadamente no se han
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esparcido a otros lados del cuerpo y tampoco han aumentado siguen en su estado original se
podria decir porque estan justamente en los lugares que aparecieron. Gracias.
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ANEXO N° 04. MODELO DE CORPUS DISCURSIVO

INF 006
ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA

CORPUS DISCURSIVO
Sexo femenino, edad 20 afos, nivel educativo universitario, estado civil soltera,
religién evangélica, ocupacion solo estudio, grupo étnico mestizo, region Costa,
lugar de procedencia Machala, Provincia del El Oro en el Barrio Venecia, zona
urbana.

Bien antes de iniciar las preguntas yo queria agradecerle personalmente por
permitirme formar parte de este proyecto investigativo que me parece excelente,
ya que considero que es muy importante que todos los seres humanos
conozcan Y lleven un buen cuidado personal, porque los rayos ultravioletas
pueden ocasionar diversas enfermedades entre ellas el cancer de la piel.

Bien, como se sabe la fotoproteccion tiene como principal caracteristica que
evita el dafio a la piel debido a la incidencia de los rayos ultravioletas, en base
a esto mi [EOHNIMNIGEE en especial mi [@lll@ realiza un sin nimero de habitos
personales para el cuidado de la piel entre ellos utilizamos las gorras
constantemente, también utilizamos gafas oscuras debido que en la Costa el
sol entre un periodo de diez de la mafana a cuatro de la tarde es muy fuerte
por tal razén procuramos protegernos en ese ambito también utilizamos
camisas mangas largas y sombrillas.

Si, por ejemplo, en la zona en donde yo estay hay muchos arboles debido a que
obviamente yo vivo en la Costa entonces el calor es muy fuerte, también las
casas tienen el techo y sombrillas también tienen ahi, si mis [[EEIIBE se protegen
mucho del sol.

utilizar lo que es la gorra constantemente, asi mismo el uso de protector solar
igual cuando nos vamos a la playa nosotros utilizamos lo que son camisas
mangas largas a pesar de que vamos a la playa porque el sol penetra mucho
en la piel y es muy fuerte y también nos sabemos proteger con las sombrillas y
las gafas para la vision.

Por lo general cuando algun integrante de [lliBlE sucle quemarse lo que
recomienda [illEBEEIEE sobre todo, primero es el bafio y después de eso mi
abuela tiene una creencia de utilizar lo que es el aceite porque dice que eso
libera lo que es el ardor de la piel, aceite vegetal.

CARACTERISTICAS
SOCIODEMOGRAFICAS
1,2,3,4,14,15,19,40

CONOCIMIENTOS/APR
ENDIZAJE DE
FOTOPROTECCION
6,7,8,10,11,40,41,45,
46,47,48,49,53,54,59

CREENCIAS,
COSTUMBRES Y
TRADICIONES
12,13,14,16,17,18,20,
21,23,24,25,26,27,28,
29,30,31,32,33,34,35,
36,37,38,39,42,43,51,
52

PROBLEMAS DE LA
PIEL
8,9,28,35,36,37
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INF 006
ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA
CORPUS DISCURSIVO

Yo empiezo el dia colocandome una crema hidratante para luego colocarme lo
que es el protector solar, también utilizo lo que es la gorra y las gafas, aqui en
la universidad no suelo utilizarla mucho, pero para salir o en otras actividades
si y el uso de las camisetas mangas largas porque el sol a mi en lo personal a
mi si me afecta mucho por eso utilizo la gorra porque me provoca dolor de
cabeza y también cuando me quemo me arde mucho la piel. El protector solar
yo me lo coloco de dia y de tarde ya de noche ya no me lo coloco porque ya ahi
solo me mantengo con la crema hidratante, solo dos veces al dia.

En mi [@llll al ser de la Costa nosotros ya fomentamos lo que es el cuidado
de proteccién personal sobre todo desde los chiquitos es por eso por lo que
cada integrante de [illi@llllino puede estar sin el protector solar asi mismo la
gorra, desde ahi nos han es como una rectitud, unas obligaciones que tenemos
que cumplir por tal razén ningun integrante de [iliENElsufre de algun
problema de la piel. HiSEIEESINEEEESINSIEEEES fomentaron estos
cuidados, si he aprendido en lo que es la aplicacion de Tik Tok ahi si realizan
muchos videos incluso tutoriales de cémo aplicar de manera correcta el
protector solar, cada cuando debemos aplicarnos, pero mas he aprendido en lo
familiar.

Como mencione anteriormente gracias a Dios ningun integrante de mi familia
ha padecido de algun problema en la piel debido a que somos muy rectos en
cuento a la proteccion personal de cada uno, por tal razén considero que es
muy importante realizar un proyecto encaminado al uso del protector solar de
protegerse contra los rayos ultravioletas debido a que actualmente el sol esta
cada vez penetrando con mayor intensidad en la tierra, por tal razon es esencial
cuidarnos personalmente.

Como estudiante de enfermeria lo que yo les puedo aconsejar es que tomen en
consideracion que es muy importante protegernos personalmente de los rayos
ultravioletas, es importante llevar unas técnicas de cuidado personal, nosotros
como estudiantes de la carrera de salud somos mas conscientes de lo
importante que es protegernos tanto a nivel personal, sobre todo.

KINESIS

Movimiento de manos, atenta a las preguntas.
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ANEXO N° 05. EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS
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ANEXO N° 06. INFORME DEL COMITE DE ETICA

b * UNIVERSIDAD ) _,
AL 7 DEGRANADA Vicerrectorado de Investigaciéon y Transferencia

COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION
DE LA UNIVERSIDAD DE GRANADA

La Comision de Etica en Investigacién de la Universidad de Granada, visto el
informe preceptivo emitido por la Presidenta del Comité en Investigacion Humana,
tras la valoracion colegiada del Comité en sesi6n plenaria, en el que se hace
constar que la investigacion propuesta respeta los principios establecidos en la
legislacién internacional y nacional en el ambito de la biomedicina, la
bioteconologia y la bhioética, asi como los derechos derivados de la proteccion de
datos de carActer personal,

Emite un Informe Favorable en relacién a la investigacion titulada: ‘ADAPTACION
TRANSCULTURAL DEL CUESTIONARIO CHACES (CUESTIONARIO SOBRE
HaBITOS, ACTITUDES Y CONOCIMIENTOS SOBRE EXPOSICI6N SOLAR EN
ADOLESCENCIA Y EDAD ADULTA) EN ECUADOR.' que dirige D./Dila. JACOBO
CAMBIL MARTIN, con NIF 74.654.547-C, quedando registrada con el n°: 2036/
CEIH/2021.

Granada, a 26 de Febrero de 2021.
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