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RESUMEN

El  Accidente  Cerebrovascular (ACV)
representa una de las principales causas de
morbilidad y mortalidad a nivel mundial. Este
estudio se propuso analizar el nivel de
conocimiento, actitudes y practicas frente al
ACV en las comunidades Galeria Potrerillo,
Dos Puentes y Lorenzo en la ciudad de Pasto,
Narifio. A través de un enfoque cuantitativo,
se aplicaron encuestas a 329 personas
seleccionadas mediante muestreo aleatorio.
Los resultados mostraron que el 58.4% de los
encuestados no sabe qué es un ACV, y el
64.1% desconoce los tipos existentes
(isquémico y hemorragico). Ademas, una
parte significativa de la poblacion no identifica
adecuadamente los signos y sintomas del
ACV, ni a las personas

susceptibles de padecerlo. Estos hallazgos
evidencian una baja comprensién sobre el
ACV, lo que refuerza la necesidad de
estrategias educativas que promuevan la
prevencién, el reconocimiento temprano de

los sintomas y una respuesta oportuna ante
esta condicion de salud critica.

Palabras clave: Stroke, knowledge, attitudes,
prevention, public health.

ABSTRACT

Stroke (ACV) is one of the leading causes of
morbidity and mortality worldwide. This study
aimed to analyze the level of knowledge,
attitudes, and practices regarding stroke in the
communities of Galeria Potrerillo, Dos
Puentes, and Lorenzo in the city of Pasto,
Narifio. Using a quantitative approach,
surveys were conducted with 329 randomly
selected individuals. The results showed that
58.4% of respondents did not know what a
stroke is, and 64.1% were unaware of the
different types (ischemic and hemorrhagic).
Furthermore, a significant portion of the
population could not properly identify the signs
and symptoms of stroke, nor the individuals
most susceptible to it. These findings highlight
a low level of understanding about stroke,
reinforcing the need for educational strategies
that promote prevention, early symptom
recognition, and timely response to this critical
health condition.

Key words: Word 1; Word 2; Word 3; Word 4;
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INTRODUCCION

El Accidente  Cerebrovascular (ACV)
representa un importante desafio para la
salud publica mundial debido a su alta
incidencia, mortalidad y consecuencias
discapacitantes. Cada afo, millones de
personas sufren un ACV, lo cual genera un
gran impacto econdémico, social y personal. El
reconocimiento temprano de los sintomas, la
identificacion de factores de riesgo y el acceso
oportuno a tratamientos son fundamentales
para mejorar los resultados clinicos.




Este estudio se desarrollo en las comunidades
de Galeria Potrerillo, Dos Puentes y Lorenzo,
en la ciudad de Pasto, Nariiio, con el objetivo
de describir y analizar el nivel de
conocimiento, actitudes y practicas de la
poblacion respecto al ACV. Mediante un
enfoque  cuantitativo 'y un  disefio
observacional descriptivo transversal, se
aplicaron encuestas estructuradas a 329
personas seleccionadas aleatoriamente en
zonas de alta afluencia.

Los resultados revelaron que una gran parte
de los encuestados desconoce qué es un
ACV, no identifica adecuadamente sus
sintomas, ni sabe coémo actuar ante su
aparicion. Esto demuestra una importante
brecha en el conocimiento y la necesidad de
fortalecer la educacion comunitaria en salud.
La diversidad sociodemogréfica observada
también sugiere distintos niveles de riesgo
asociados a estilos de vida y antecedentes de
salud.

Estos hallazgos refuerzan la urgencia de
implementar estrategias de prevencion y
educacion efectivas que promuevan la
deteccion temprana, la atencion oportuna vy
una mayor conciencia publica sobre el ACV,
con el fin de reducir su impacto en la salud y
la calidad de vida de la poblacion.

METODO

Este estudio utilizd un enfoque mixto, con
disefio observacional descriptivo transversal,
para analizar el nivel de conocimiento,
actitudes y practicas sobre el Accidente
Cerebrovascular (ACV) en comunidades de
Pasto, Narifio. La investigacion se realizd
mediante encuestas estructuradas aplicadas
a 329 personas seleccionadas aleatoriamente
en lugares de alta afluencia como plazas de
mercado y centros comerciales.

La muestra fue calculada usando la
herramienta OpenEpi, con base en una
poblacion estimada de 142,688 personas
entre 18 y 45 afios, residentes en la cabecera

municipal de Pasto. Los criterios de inclusion
consideraron adultos jovenes y mayores
residentes en Pasto que asistieran a las zonas
de estudio, excluyendo a quienes no
aceptaran participar, tuvieran discapacidad
cognitiva o visual, fueran profesionales de la
salud o llevaran menos de tres meses
viviendo en la ciudad.

La recoleccion de datos se realizé de forma
directa (persona a persona) y los datos se
almacenaron en Excel para su andlisis. Se
empled un muestreo aleatorio simple y un
cuestionario validado que abarc6 variables
demogréficas, clinicas, de conocimiento y
sociales. Para asegurar la validez del estudio,
se tomaron medidas para controlar sesgos de
seleccion, informacién, memoria y confusion,
mediante una adecuada capacitacion del
personal y un disefio riguroso del instrumento.

Este enfoque metodoldgico permiti6 obtener
informacién confiable y representativa para
evaluar el nivel de conocimiento sobre el ACV
y generar estrategias de prevencion en salud
publica.

AREA DE ESTUDIO

Centro comercial Unicentro, valle de atriz ,
Unico. Plazas de mercado como potrerillo,
tejar, dos puentes.

AREA DE ESTUDIO

El estudio se llevarA a cabo en las
comunidades de la Galeria Potrerillo, Dos
Puentes y Lorenzo, Centro comercial
Unicentro, valle de atriz y Gnico ubicadas en la
ciudad de Pasto, Narifio. Estas areas fueron
seleccionadas por su representatividad y
diversidad dentro del contexto urbano de la
ciudad. La poblacion obijetivo incluyé adultos
jévenes y mayores residentes en estas zonas
durante el afio 2023.

Por lo anterior, durante un periodo definido
(febrero a abril), se recopilaron datos de




variables especificas en una muestra
predefinida de la poblacion joven y adulta de
Pasto con una muestra calculada a partir de
datos de proyeccion DANNE, donde existe
una poblacién total de 321.833 habitantes en
Cabecera Municipal, de los cuales 142.688
son hombres y mujeres entre 18 a 45 afios.

Dado que no se cuenta con un censo
poblacional de los lugares a encuestar, se
toma como poblacién total los habitantes de
pasto en cabecera municipal descrita.

CRITERIOS DE SELECCION
Criterios de inclusion:

Hombres y mujeres entre los 18 y 45 afios de
edad.

Personas que asistan a la Galeria Potrerillo,
Dos puentes y Lorenzo de la ciudad de Pasto,
Narifio.

. Personas que asistan a los centros
comerciales Valle de Atriz, Unicentro y Unico
de la ciudad de Pasto, Narifio.

. Personas que residan en la ciudad de
Pasto, Narifio.

Criterios de exclusion

. Personas que no acepten firmar el
consentimiento informado o no acepten ser
parte de la investigacion.

. Personas con algin tipo de
discapacidad cognitiva y visual.

. Personas que pertenezcan al area de
salud.

. Personas con una residencia menor a
3 meses en la ciudad de Pasto, Narifio.

FUENTE DE RECOLECCION

Para la recoleccion de datos en este proyecto,
se utilizé6 una fuente de informacion de tipo
primaria mediante la aplicacion de encuestas
directas persona a  persona. Los
investigadores llevaron a cabo estas
encuestas en plazas de mercado y centros

comerciales, lugares concurridos que reunian
a personas de diversos perfiles vy
caracteristicas. Este enfoque nos permitié
interactuar directamente con los participantes,
facilitando respuestas detalladas y precisas
sobre el conocimiento, las actitudes y las
practicas relacionadas con el accidente
cerebrovascular en la poblacién joven y adulta
de la ciudad de Pasto en el afio 2023.

Para garantizar la representatividad de la
muestra, se empleé un disefio de muestreo
aleatorio simple, seleccionando
aleatoriamente individuos dentro de cada
comunidad. Se utilizaron cuestionarios
estructurados como principal herramienta de
recoleccién de datos, diseflados
especificamente para obtener informacién
detallada sobre el tema en estudio. Este
método no solo facilité la obtencion de datos
significativos y precisos, sino que también
aseguroé que las conclusiones y
recomendaciones del estudio estuvieran
fundamentadas en una base sélida de
informacién empirica.

CONTROL DE ERRORE Y SESGOS

El sesgo de selecciébn ocurre cuando los
participantes no representan adecuadamente
a la poblacion objetivo, lo que se evita
definiendo bien los criterios de inclusion y
exclusiéon. El sesgo de informacion surge
por  preguntas mal  formuladas o
interpretaciones erroneas de los
encuestadores, afectando la precision de los
datos. El sesgo de memoria se refiere a la
distorsion en los recuerdos de los
participantes, lo que puede alterar Ila
informacién proporcionada. Por Ultimo, el
sesgo de confusion aparece cuando una
variable no controlada influye en la relacién
entre las variables principales del estudio,
generando conclusiones erréneas. Reducir
estos sesgos es esencial para obtener
resultados validos y confiables.




TECNICAS DE INSTRUMENTOS PARA LA
RECOLEECION DE INFORMACION

Para el desarrollo de esta investigacion, se
empleara un instrumento de recolecciéon de
informacion tipo encuesta, especificamente
disefiado para cumplir con los objetivos del
estudio y ajustado al contexto sociocultural de
la ciudad de Pasto. Este instrumento ha sido
previamente consolidado por Velasquez y
Eusse, y esta estructurado para abordar de
forma integral las diferentes dimensiones que
pueden influir en el conocimiento, actitudes y
practicas frente al Accidente Cerebrovascular
(ACV).

La encuesta contempla cuatro grandes
categorias de variables:

Variables demograficas: Incluyen datos como
la edad, el sexo, el nivel de escolaridad
alcanzado, la ocupacion actual del
participante y su pertenencia a algun grupo
étnico. Estos datos permiten caracterizar
sociodemograficamente a la poblaciéon
participante y explorar posibles relaciones
entre estas variables y el nivel de
conocimiento sobre el ACV.

Variables clinicas: Evallan aspectos
relacionados con el estado de salud de los
encuestados, tales como la presencia de
comorbilidades diagnosticadas
(enfermedades crénicas u otras condiciones
médicas relevantes) y la percepciébn que
tienen sobre su estado de salud general.

Variables de conocimiento: Se centran en
medir el grado de informacién que tienen los
participantes sobre los factores de riesgo del
ACV, los signos y sintomas de alarma, los
tratamientos disponibles y los cuidados
necesarios en caso de presentarse un evento
de esta naturaleza.

Variables sociales: Analizan conductas y
hébitos que pueden incidir en la salud, como
el consumo de cigarrillo y alcohol, factores
qgue estan directamente relacionados con la
aparicion de enfermedades cardiovasculares
y cerebrovasculares.

La aplicacion de las encuestas sera directa,
persona a persona, utilizando fuentes
primarias de informacion. Este método
permitird una interaccién mas cercana con los
participantes y favorecera la obtencion de
respuestas claras, precisas y
contextualizadas. Posteriormente, toda la
informacién recolectada sera sistematizada y
organizada en una base de datos en formato
Excel, lo cual facilitara su analisis estadistico
e interpretacion.

Este enfoque metodolbgico busca garantizar
la validez y confiabilidad de los datos
obtenidos, asi como asegurar que las
conclusiones y recomendaciones del estudio
estén fundamentadas en evidencia empirica
sélida.

PRECEDIMIENTO

El proceso metodoldgico de esta investigacion
se desarrollara en varias etapas organizadas
y secuenciales. Inicialmente, se realizara un
acercamiento a las plazas de mercado
Potrerillo, El Tejar y Dos Puentes, asi como a
los centros comerciales Unico y Unicentro,
con el propésito de socializar los objetivos del
estudio con la comunidad.

Posteriormente, se establecer4d contacto
directo con los potenciales participantes para
indagar su nivel de conocimiento sobre el
Accidente Cerebrovascular (ACV). Se llevara
a cabo una seleccion de individuos dentro del
rango de edad establecido para formar parte
de la muestra, a quienes se les explicara el
propésito del estudio y se les entregara el
consentimiento informado para su
participacion voluntaria.

Una vez recolectados los datos mediante
encuestas, estos seran codificados vy
organizados utilizando Microsoft Excel 2021.
Se procedera a un analisis descriptivo de las
variables, generando tablas con indicadores y
porcentajes representativos.

El analisis incluira tanto variables cuantitativas
como cualitativas. Para las variables
cuantitativas se calcularan promedios,




desviaciones estandar y se representaran
mediante histogramas o0 poligonos de
frecuencia. En cuanto a las cualitativas, se
resumirdn en tablas de frecuencia y se
ilustraran con graficos de barras, tortas o
diagramas sectoriales segun sea pertinente.

Finalmente, se realizara la tabulacion de los
datos siguiendo técnicas de estadistica
descriptiva porcentual. Todos los resultados
se plasmaran en tablas y graficos para facilitar
su interpretacion, y se redactaran los
hallazgos de acuerdo con la informacion
obtenida a través de las encuestas.

RESULTADOS

El estudio conto con un total de 329 personas
gue accedieron a la encuesta, de los cuales
38.3% son hombres y el 61.7% son mujeres,
segun el ciclo de vida los cuales se ubican en
el ciclo de vida adultez (59,9%) y juventud
(40,1%).

En relacién con la edad de los participantes,
se identificé un rango de entre 18 y 60 afios,
con una media de 30,9 afios y una desviacion
estandar de 8,83, lo que indica una mayor
concentracion de individuos en el grupo etario
de 25 a 38 afios.

Respecto a la distribucion geografica de la
muestra, se destaca que la recoleccién de
datos se realizé en zonas de alta afluencia
comercial de la ciudad de Pasto. Los lugares
con mayor participacion fueron: el Centro
Comercial Unicentro (18,2%), el Centro
Comercial Unico (15,5%), el Centro Comercial
Valle de Atriz (18,2%), la plaza de mercado
“‘Dos Puentes” (18,2%), la plaza de mercado
“El Potrerillo” (13,4%) y la plaza de mercado
“El Tejar” (16,1%). Estos datos reflejan una
cobertura amplia y equilibrada dentro del
entorno urbano, cumpliendo con el primer
objetivo del estudio orientado a caracterizar a
la poblacion sociodemogréaficamente.

En relacién con el grupo étnico, la mayoria de
los encuestados manifestd no pertenecer a
ningln grupo étnico especifico. Sin embargo,
se identificé que el 7,9% se reconocen como
indigenas, el 1,8% como negros, mulatos o
afrocolombianos, y el 5% no especificd si es
mulato.

En cuanto a la pertenencia a grupos
poblacionales, la mayoria tampoco manifestd
pertenecer a uno. Aun asi, se destaca que el
7,6% se identifica con otros grupos
poblacionales, el 4% son desplazados, el
1,2% victimas de la violencia armada, el 0,9%
indigenas, y el 0,2% son gestantes o personas
con discapacidad.

Sobre el nivel educativo, la mayoria de los
participantes tiene estudios secundarios. Le
siguen quienes tienen estudios de pregrado
(25,8%) y formacion técnica (22,8%). Otros
niveles incluyen primaria (5,5%), tecnolégico
(4,9%), otras formaciones (4,3%) y posgrado
(1,8%).

En cuanto al estado civil, predomina la
poblacién soltera con un 68,1%, seguida por
guienes viven en unioén libre (20,4%), casados
(10,3%), divorciados (0,9%) y viudos (0,3%).

Respecto a la dependencia econdmica, la
mayoria indicé tener un trabajo dependiente
(43,8%), seguido de trabajo independiente
(38,9%) y el 17,3% depende econdmicamente
de familiares (padres o conyuge).

Sobre la convivencia, el 34,7% viven con hijos
0 padres, con el mismo porcentaje para
quienes viven con ambos o con otros. El
18,2% convive con otras personas no
especificadas y el 12,5% vive con su
esposo/a.

Finalmente, en lo que respecta al estrato
socioeconomico, la mayoria pertenece al
estrato bajo (58,4%), seguido del estrato
medio (36,8%), mientras que el 4% no
proporciond esta informacién y solo el 0,9% se
identific6 como parte del estrato alto.

La mayoria de los encuestados no sabe qué
es un Accidente Cerebrovascular (ACV),
usando expresiones como “‘no sé&” o “no
conozco”. Solo una minoria menciond
términos como “derrame cerebral” o “ictus”,
sin claridad sobre la enfermedad. El 64,1%
desconoce los tipos de ACV; el resto ha oido
sobre el isquémico o hemorragico. Respecto
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a quién puede sufrir un ACV, muchos
respondieron “no sé” o indicaron que le puede
pasar a cualquiera, sin identificar claramente
los factores de riesgo. Esto evidencia un bajo
nivel de conocimiento en la poblacion
encuestada.

DISCUSION

La investigacibn evidenci6 un bajo
conocimiento sobre el accidente
cerebrovascular (ACV) entre jovenes vy
adultos en Pasto. A pesar del alto nivel
educativo de los encuestados, el 58,4% no
sabia qué es un ACV y el 64,1% no identificd
sus tipos. La mayoria relaciona el ACV con
adultos mayores, pero desconoce otros
factores de riesgo como el sedentarismo o la
hipertensién. También hay desconocimiento
sobre los sintomas y acciones ante una
emergencia, lo que podria afectar
negativamente la atenciébn oportuna. Se
destaca la necesidad urgente de estrategias
educativas que aborden tanto aspectos
médicos como emocionales para prevenir y
actuar frente al ACV.

CONCLUSIONES

El estudio mostré que el 87.2% de los
encuestados desconoce qué hacer ante un
accidente cerebrovascular, lo cual es
alarmante dada la urgencia meédica que
representa esta condicion. Solo el 12.8%
afirmo saber cémo actuar. Esta situacion
resalta la necesidad urgente de campafas
educativas que mejoren el conocimiento y
promuevan respuestas rapidas y adecuadas.
Ademas, estas acciones podrian reducir la
morbilidad y mortalidad por ACV, e inspirar
politicas de salud publica replicables en otras
comunidades.

CONFLICTO DE INTERESES.

Los autores declaran que no existe conflicto
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