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Resumen

Partimos de la problematica de Chagas como una oportunidad para aprender y difundir
informacion sobre esta en la escuela. Su abordaje fue realizado a partir de laimplementacion de
la secuencia didactica “Aprendamos sobre Chagasy de la Chinche que nos enferma” que desde
su disefno fue construida con la intencion de abordar esta problematica desde una perspectica
multirreferencial, que implica considerar ideas vinculadas a diferentes referencias, en este
caso: biomédica, epidemioldgica critica, sociocultural y politica. Considerando el analisis de
contenido analizamos el discurso de 9 estudiantes que se recabd por medio de una entrevista
al final de la secuencia didactica. Los resultados a los que llegamos revelan que los estudiantes
constuyeron ideas sobre las cuatro referencias, con mayor preponderancia en la biomédica.
Pensamos que el énfasis sobre esta referencia es una base importante para movilizar las otras
referencias.

Palabras clave: Problematica de Chagas, multirreferencialidad, Trypanosoma cruzi, triatomino,
salud.

Introduccion

La enfermedad de Chagas o tripanosomiasis americana es una enfermedad parasitaria cronica
y mortal causada por el protozoario Trypanosoma cruzi. Esta enfermedad es considerada
un problema de salud publica en el mundo porque se han identificado casos de Chagas, en
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distintos lugares de América Latinay de Europa estimandose que entre seis y siete millones de
personas estan infectadas por este parasito-protozoario (OMS, 2023).

Tradicionalmente, Chagas se considera como una enfermedad parasitaria de América Latina
debido a reportes de casos en personas procedentes de regiones endémicas donde habita el
vector triatomino, siendo este insecto hematoéfago una via de trasmision del T. cruzi al humano.
La razon de esta trasmision vectorial ocurre, principalmente, en poblaciones pertenecientes a
contextos rurales que viven en condiciones de pobreza y de marginacion (Salazar-Schettino
et al, 2016 y Sanmartino et al., 2015), siendo los mas vulnerables ante la exposicion del vector
triatomino y con la probabilidad del contagio del este patogeno (Valdez, 2015). Lo anterior, ha
propiciado considerar Chagas como una enfermedad de los pobres (Jimenez, 2021).

Sinembargo, ante la existencia de otrasvias de trasmisiéon del T. cruzi,la infeccion del protozoario
ha avanzado y se han reportado casos de Chagas en personas de diferentes partes del mundo
y en contextos urbanos, donde el vector no es endémico. De acuerdo con la OMS (2023) se ha
detectado casos de Chagas en paises de Europa, Africa, Mediterraneo Oriental y el Pacifico
Occidental, y en los paises de Estados unidos y Canada. La propagacion de esta enfermedad
en diversas regiones en que el vector no esta presente se explica por la migracion de las
personas, que son hospederas y que desconocen su condicion de portadoras del patégeno;
esta situacion aunmenta la probabilidad de infecciones por vias de contagio diferentes a la
vectorial. En consecuencia, la enfermedad de Chagas se plantea como un problema de salud
publica de relevancia mundial (Sanmartino et al., 2015).

La escuela es un espacio para abordar la problematica de Chagas y comunicar informacion
sobre esta desde una perspectiva compleja (Sanmartino et al., 2015) o multirreferencial (Revel
Chion, 2015). Lo anterior, implica abordar contenidos de salud considerando no solo la referencia
biolégica y médica, sino que ademas se consideran otras referencias como la epidemiologia
critica, la sociocultural, la politica, entre otras, con la intencion de promover la construccion de
una mirada critica sobre esta. En coherencia con lo anterior, el plan de estudios de la educacion
basica ofrece oportunidades para abordar tematicas de la salud, y esta la aprovechamos para
implementar la secuencia didactica llamada: “Aprendamos sobre Chagasy la chinche que nos
enferma” con un grupo de estudiantes de cuarto grado de escuela primaria, en el estado de
Oaxaca.

Por lo anterior, en esta ponencia nos planteamos como pregunta de investigacion ;Qué ideas
vinculadas a las referencias de la problemdtica de Chagas se presentan en el discurso de los
estudiantes al finalizar la implementacion de la secuencia diddctica? De esa forma, el objetivo
es identificar las ideas y referencias vinculadas con la problematica de Chagas que estan
presentes en el discurso de los estudiantes. Como hipdtesis esperdabamos que en el discurso
de los estudiantes se presenten ideas asociadas a las diversas referecias que se abordaron en
la secuencia didactica.
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Desarrollo

Enfoque Tedrico

La problematica de Chagas es un problema de salud complejo (Sanmartino et al, 2015), y a
su vez, un problema de salud publica global (Amieva, 2014) con perspectiva multirreferencial
(Revel Chion, 2015). En su estudio se pueden integrar cuatro referencias o mas, con la intencién
de construir una comprension que rebase los limites de lo que informan la referencia bioldgica
y médica, y se logre una mirada caleidoscopica como lo plantea Sanmartino et al,, (2015). A
continuacion, describimos las cuatro referencias que consideramos para el abordaje de la
probelmatica de Chagas en la escuela primaria.

Referencia biomédica. Esta referencia aborda dos componentes: la biologia del vector
triatomino, mejor conocida como “chinche besucona” y del protozoario T. cruzi; ademas, lo
meédico que comprende las cuestiones médicas de la enfermedad de Chagas (Sanmartino
et al, 2015). En la biologia del vector triatomino se describen sus caracteristicas morfoldgicas,
el ciclo de vida, diversidad de chinches y sus habitos alimenticios, y el ciclo de trasmision
vectorial. En la biologia del Trypanosoma cruzi se describen sus caracteristicas morfoldgicas
y la reproduccion. Por otro lado, en las cuestiones médicas de la enfermedad de Chagas, se
describen, las vias del contagio del T. cruzi, la prevencién y las fases de esta enfermedad.

Referencia epidemiolégicacritica. En estase tratade comprender quédetermina un problema
de salud publica (Breilh, 2014). En el caso de Chagas, qué determina que se considere un
problema de salud publica de relevancia mundial (Amieva, 2014). De acuerdo con Valdez (2015)
la problematica de Chagas esta determinada por las practicas sociales que realizan pobladores
de un contexto social dentro de su entorno natural, y que a su vez conllevan a la vulnerabilidad
social y al peligro con probabilidad de contagiarse del T. cruzi. Esta situacién adversa a la salud
sucede por falta de una bioseguridad en la relacién que se establece entre el contexto social-
natural (Breilh, 2013).

En los contextos endémicos de la chinche besucona sucede la interaccion dinamicay compleja
del T. cruzi con el vector triatomino, los reservorios y los hospedadores, que se incluyen los
humanos y los animales. Esta interaccidn ocurre por las acciones humanas y cotidianas
(practicas sociales) y representan ser las vulnerabilidades sociales que lleva a la exposicion
del vector triatomino y al peligro con probabilidad de contagio del T. cruzi (Valdez, 2015). En
contextos no endémicos, la falta de informacion sobre la existencia de otras vias de contagio
del T. cruzi, la migracion de personas infectadas y la circulacion del patégeno en el mundo, y la
distribucion del vector triatomino en diversos paises de América son vulnerabilidades sociales,
lo que conlleva al peligro y probabilidad de contagio con el T. cruzi (Sanmartino et al., 2015).

Referencia sociocultural. Esta referencia explica la relacién del conocimiento social y cultural
de una poblacion con la problematica de Chagas (Sanmartino et al, 2015), estableciendo
las representaciones socioculturales, que son el conocimiento construido colectivamente
e informan sobre la comprension y significado que sobre Chagas construyen las personas
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(Valdez, 2015 y Sanmartino et al,, 2015). Algunos ejemplos de representaciones sociales son: se
ha establecido que la enfermedad de Chagas esta asociada con la pobreza, desconocimiento
de la fuente de alimento de los triatominos, solo se reconoce al vector triatomino y no al
Trypanosoma cruziy el Chagas una enfermedad silenciosa y olvidada.

Referencia politica. Esta referencia explica que diversas organizaciones y entre estas la
escuela deben promover la salud y presentarla como un derecho humano (Sanmartino
et al.,2015). De acuerdo con Breilh (2013) enunciar la salud debe ser desde una postura con
caracter revolucionario y de lucha social. En este sentido, la educacion tiene el compromiso de
movilizar la salud como un derecho, la accién de difundir y democratizar informaciones sobre
la problematica de Chagas (Sanmartino et al., 2015). El acceso a la informacion debe destinarse
no solo a la poblacién que padece la enfermedad de Chagas, sino a todas las poblaciones dadas
las vulnerabilidades sociales que generan riesgo de infeccion (Sanmartino et al., 2015).

Enfoque Metodolégico

Enestaponenciapresentamoselrecortedeun proyectodeinvestigacionmasamplioqueestudia
la construccion de las ideas de un grupo de estudiantes que participd en la implementacion de
una secuencia didactica. Dicha secuencia desde su diseno buscaba presentar ideas vinculadas
a las referencias biomédica, epidemiologia critica, sociocultural y politica. En ese sentido, este
trabajo se enmarca en el paradigma de la investigacion cualitativa y es un estudio descriptivo
(Flick. 2007), en el que buscamos identificar las ideas y las referencias que se presentan en
el discurso de los estudiantes para avanzar en la elaboracion de conclusiones sobre como
promover la multirreferencialidad en los estudiantes.

La implementacion de la secuencia didactica se llevo a cabo en la escuela “Lazaro Cardenas”
gue pertenece a la comunidad de Santo Domingo, Xagacia, en el estado de Oaxaca. La escuela
es completa, es decir, tiene grados de 1° a 6° ano con grupos Ay B. Las personas que participan
son: docentes, director comisionado, comité de padres de familia, el personal de intendenciay
los estudiantes.

El cuarto grado, grupo A fue quien participd en la implementacion de la secuencia didactica
“Aprendamos sobre Chagasy de la chinche que nos enferma”, siendo un grupo con 15 alumnos
inscritos desde inicios del ciclo escolar (2021-2022). Sin embargo, durante la implementacion de
la secuencia didactica algunos alumnos (6 aproximadamente) interrumpieron su frecuencia
sistematica a la escuela. Algunos de estos estudiantes se cambian de escuela y después de
un tiempo de ausencia volvian retornaban a la escuela. En consecuencia, se analizaron las
producciones de 9 estudiantes que cumplieron con todas las actividades.

El diseno de la secuencia didactica recuperd la propuesta de Sanmartin (1997), la cual se
compone de cuatro fases: exploracion, introduccion a nuevos conceptos, sintesis y aplicacion.
En cada fase se implementaron diversas actividades que permitieron abordar la problematica
de Chagas. En cada actividad se utilizaron variados materiales educativos, por ejemplo: los
videos de Juana y Mateo, modelos de chinches, posters, mapas, fotografias /imagenes, etc.
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En particular, para esta ponencia nos enfocamos en el analisis de la produccion final de los
estudiantes, que materializd en una entrevista. La entrevista fue la actividad 16 de la secuencia
didactica en la fase de aplicacion y se implementd dos semanas después de terminar con las
demas actividades. La entrevista fue realizada de manera individual con cada uno de los 9
estudiantes y consistié en cuestionamientos sobre lo aprendido de la problematica de Chagas.

Las preguntas realizadas fueron:1:Qué fue lo que mas te gustd aprender de esta problematica/
del Chagas?, 2) Si te encuentras con una chinche besucona ;Qué harias?, 3) ;Qué recuerdas del
parasito?, 4) ; CoOmo se trasmite el parasito de la Chinche besucona alos humanos?, 5) ; Qué pasa
en tu cuerpo si te contagias del T. cruzi (parasito)?, 6) ;Como puedes prevenir contagiarte del
T. cruzi,7) ¢ Platicaste con tus padres sobre la problematica de Chagas? ¢qué les platicaste?, 8)
Al final de todo lo que aprendiste ;Qué es Chagas?, 9) De todas las actividades que realizamos
¢Cual fue la que te gustd mas y por qué?

Para analizar la entrevista utilizamos la propuesta de Bardin (2002) que se estructura en tres
fases. La primera corresponde al Preandlisis, en esta el investigador toma decisiones en cuanto
a la seleccion del material de analisis; en este caso la entrevista final. Otra decision que toma
es la estructura y conformacion del sistema de categorias, en sentido si este es a priori y/o a
posteriori,ademas de las categorias en las que va a codificar el material de andlisis. La segunda
fase es el Aprovechamiento del material, en esta el investigador realiza la codificaciéon del
material de analsisi que se organiza en funcion del sistema de categorias. La tercera fase es
el Tratamiento e interpretacion de los resultados obtenidos, esta consiste en establecer un
didlogo entre los los resultados de la codificaciéon, con el sistema de categorias y el marco
tedrico desde el cual se interpretan. A continuacioén, en la tabla 1 presentamos el sistema de
categorias con que fueron analizadas las producciones de los estudiantes.

Tabla 1. Sistema de categorias

Referencias Categorias

Diversidad de chinches y sus habitos alimenticios; Prevencidn; Caracteristicas morfoldgicas
del T. cruzi; Ciclo de trasmisidon vectorial; La enfermedad de Chagas y su sintomatologia; Vias
de contagio del T. cruzi; Ciclo de vida del vector triatomino; Reproduccién del T. cruzi, Caracte-
risticas morfoldgicas del vector triatomino.

Biomédica

Epidemioldgica | Distribucidn del vector triatomino: comunidad; Distribuciéon del vector triatomino: habitat do-
Critica meéstico humano; Distribucion del vector triatomino: en el mundo.

Representacion sociocultural: Solo se reconoce al vector triatomino y no al Trypanosoma cruzi;
Nueva Representacion social. El protozoario estd presente en las ideas; Nueva representacion
sociocultural. Se reconoce otras vias de contagio del Trypanosoma cruzi; Representaciéon so-
ciocultural: La Unica via de contagio del Trypanosoma cruzi es la vectorial; Formas de llamar
al vector; La enfermedad de Chagas se asocia a los contextos rurales; Formas de llamar a la
chinche; Representacion social. La enfermedad de Chagas es sindnimo de muerte al escu-
char estas palabras; Representacion social: El Chagas es algo que pertenece exclusivamente
a su localidad;

Sociocultural

Politica Hablar de Chagas en la educacién

Nota: elaboraciéon propia.
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Resultados

Retomando la pregunta de investigacion ;Qué ideas vinculadas a las referencias de la
problemadtica de Chagas se presentan en el discurso de los estudiantes al finalizar la
implementacion de la secuencia diddctica? Que respondemos con el analisis a las entrevistas
en la Figura 1 presentamos los resultados obtenidos.

Figura 1.. Referencias empleadas por los estudiantes cuando hablaron de Chagas
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Nota: El tamano del circulo es proporcinal a la cantidad de ideas de las que habld el estudiante

en cada referencia. La etiqueta del circulo corresponde al cédigo empleado para identificar a
los estudiantes. Elaboracion propia.

—

Como presentamos en la Tabla 1, la referencia biomédica esta constituida por diversas ideas,
las cuales buscamos en el discurso de los estudaintes. Un ejemplo es el estudiante E2 que
comunicdé sobre 8/9 ideas asociadas a la referencia biomédica, por lo tanto, el circulo es mas
grande que los demas. A continuacion, evidenciamos algunos ejemplos de lo que hablaron los
estudiantes.

Si te encuentras con una chinche besucona (Qué harias? (Maestra)
La mataria para gue no nos pigque, para gue no nos meta el parasito (E2).
¢Qué fue lo que mas te gustd aprender de esta problematica de Chagas? (Maestra)

De las tres chinches: la hematdéfaga, que se alimenta de la sangre; la fitéfaga, de
vegetales; y la depredadora, de insectos (E4).

AREA TEMATICA EDUCACION EN CAMPOS DISCIPLINARES 'n'
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En el recorte que presentamos del estudiante E2 se evidencia que el estudiante reconoce que
la Chinche transmite un patogeno. En consecuencia, esta representa un riesgo a su salud y
una accidn que puede hacer para prevenir la infeccién es matar la chinche. De modo que, esta
idea vinculada a la referencia biomédica aporta elementos para pensar en acciones que eviten
el contagio. Por otro lado, el discurso de E4 revela que reconoce que existe una diversidad de
chinches y ello implica que tengan diversos habitos alimenticios, esta idea resulta intersante
porque el estudiante reconoce que no todas las chinches representan un peligro.

En la referencia epidemioldégica critica, los estudiantes identificados como E6, E3 y E1 no
elaboraron ideasvinculadas a esta referencia. En seguida, presentamos un ejemplo del discurso
de E4 que platico sobre el habitat domeéstico, y E5 que habld sobre la distribucion del vector
triatomino: en el mundo.

¢ Platicaste con tus padres sobre la problematica de Chagas? ;qué les platicaste?
(Maestra)

De que cuando nos pican la chinche nos enfermamos (E4).

Muy bien, ;qué mas? (Maestra)

y que ellas estan en las casas de adobe vieja viven y también en las tablas de viejas (E4).
¢Por qué te gustaron los videos de Juana y Mateo? (Maestra).

Porgue nos ensefnaron que en Brasil chinche se dice Barbeiro, en argentina Vinchuca y
en Peru Chirimacha y en Maya Pik (E5).

En la idea expresada por el estudiante E4 reconoce lugares en los que puede darse encuentro
con la chinche vector del protozoario, esto informa sobre la vulnerabilidad social a la que
esta expuesto. En el aula los docentes podriamos retomar esta informacion y pensar con los
estudiantes en mecanismos que disminuyan la probabilidad de contagiarse. Por otro lado,
la idea compartida por E5 deja entrever que el estudiante reconoce sobre la distribucion del
vector en el mundo y con ello también se logra identificar que se van quebrando algunas de
las representaciones sociales de Chagas, por ejemplo, que esta es una enfermedad exclusiva
de un contexto rural.

En la referencia sociocultural, los estudiantes hablaron acerca de las representaciones
socioculturales que se explicitaron en la Tabla 1.A continuacién, presentamos ejemplos de las
representaciones sociales expresadas por E7.

¢Como se trasmite el parasito de la Chinche besucona a los humanos? (Maestra)
La chinche nos pica y nos rascamos nos metemos el parasito (E7).
¢Como puedes prevenir contagiarte del T. cruzi? (Maestra)

Evitar que me toque la chinche y las vias de contagio (E7).
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De todas las actividades que realizamos ;Cual fue la que te gustd mas y por qué?
(Maestra)

.. lavinchuca que es de la chinche (E7)

En el didlogo que presentamos de E7 se pueden reconocer nuevas representaciones
socioculturales. La primera es que en sus ideas esta presente el protozoario, en este sentido,
rompe la representacion sociocultural en que al pensar en Chagas se piensa solo en el vector
y no del protozoario. La segunda es que reconoce otras vias de contagio del T. cruzi, dejando
atras, que el ciclo de trasmision vectorial es el Unico gue mecanismo de contagio. Por ultimo,
reconoce gque en paises como Argentina donde también esta la chinche la conocen como
Vinchuca. Estas nuevas representaciones socioculturales quiebran las ideas tradicionales de
lo que se pensaba de Chagas, o que aun contindan, y que solo culpabilizan y discriminan a las
personas de sufren de la enfermedad de Chagas

Referencia politica. En estareferencialosalumnoshablaron de un elementoyfueloimportante
que es comunicar sobre Chagas en la escuela, el cual, 5/9 estudiantes lograron platicar sobre
este elemento. Por ejemplo, el alumno 2 (E2) comunicd que es importante comunicar sobre el
cuidado que se debe tener con el triatomino. A continuacion, presentamos algunos ejemplos
de los estudiantes (E2 y E3) que en su discurso hablaron sobre esta referencia.

De todas las actividades que realizamos (Cual fue la que te gustdé mas y por qué?
(Maestra)

Cuando Juan y Mateo le pregunto a la doctora, al senor y su maestra que es el Chagas
(E2).

¢Como puedes prevenir contagiarte del T. cruzi? (Maestra)
Poner un cartel y que pongamos que la chinche que nos pica nos enferma (E3).

En las ideas del estudiante E2 se reconoce que diferentes actores sociales pueden informar
sobre Chagas. En este sentido, plantea que el centro de salud no es la Unica autoridad para
informar sobre la problematica de Chagas. Por otro lado, el estudiante E3 expresa la necesidad
de informar o comunicar sobre Chagas; de igual manera, de ello emerge la idea de que los ninos
son buenos divulgando informacion, siendo una oportunidad para que ellos comuniquen,
informen sobre la problematica de Chagas en su escuela, en su comunidad, asi como en otros
espacios.

Conclusiones
De manera general, los resultados informan que el conjunto de estudiantes expresd ideas sobre

la problematica de Chagas que vinculamos a las cuatro referencias que se estudiaron durante
la implementacion de la secuencia didactica. En el resultado encontramos también que la
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referencia Biomédica es la que se presenta con mayor prepronderancia en el discurso de los
estudiantes. Este resutlado lo explicamos considerando que esta referencia tiene varias ideas
asociadas; en ese sentido, la secuencia didactica dedicd un tiempo considerable al abordaje
de estas ideas. Este resultado también nos ha llevado a reflexionar sobre el papel de esta
referencia, y con ello hemos logrado contruir la idea de que esta actua como base o plataforma
para poder movilizar las ideas de las otras referencias. En este sentido, consideramos positivo
gue los estudiantes hablen de esta referencia en sus discursos.

Respecto a la referencia epidemioldgica critica los resultados y las ideas expresadas por los
estudiantes brindan elementos relevantes para crear dialogos sobre la distribucién del vector
y las vulnerabilidades sociales que se generan ante la presencia de este. Los hallazgos que
encontramos en esta primera aproximacion al abordaje de la problematica de Chagas,
desde una perspectiva multirreferencial generan insumos para pensar en una propuesta
de ensefanza que aborde con mayor profundidad la vulnerabilidad social en la que estan
inmersos los estudiantes, y con ello pensar de forma mas articulada la referencia biomédica y
epidemioldgica critica.

Los resultados de la referencia sociocultural son un ejemplo del entramado que se establece
entre las referencias que consideramos para hablar de Chagas en la escuela. Los resultados
nos permitieron encontrar que una representacion que se logra quebrar en el imaginario
de los estudiantes es que cuando se piensa en Chagas solo se recocnoce al vector; nosotras
encontramos en sus discursos que el T cruzi hace parte de las ideas que comunican sobre
Chagas. Lo anterior, lo atribuimos al estudio de la referencia biomédica.

En cuanto a la referencia politica es interesante encontrar que los estudiantes establecieron
comunicaciénconsusfamiliasyenesedialogocomentaronsobreloqueaprendieronde Chagas.
Esta accion es muy importante, pues ellos ocuparon el rol de divulgadores de informacion,
gue es una herramienta para poder tomar acciones de prevencion del contagio de Chagas.
En ese sentido, nos sumamos a la propuesta de Sanmartino et al, (2015) que establece que
hablar de Chagas ya implica una accion politica porque quiebra el silencio asociado a esta y la
informacioén utilizada adecuadamente es bien poderoso que puede salvar vidas.
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