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Esta cocina=
8,670 ug/m3 PM,’

* materia particulada de
4 micrometros de didmetro
medido en 8 horas
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Metas del estudio

e Establecer una relacion causal entre exposicion a
materia particulada y neumonia

| * El primer estudio al azar de contaminacion de

aire y salud respiratoria.
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Grupos de Control y Intervencion

RESPIRE - Guatemala



RESPIRE: Evaluacion
de bajo peso al nacer

RESPIRE - Guatemala



Visitas semanales de trabajadores de campo a
cada uno de las +500 casas para evaluar la
salud de los ninos




Evaluacion de salud

por los medicos

0 Estandarizacion

o Aceptabilidad de
evaluacion medica

o “Diagnostico de
neumonia por criterio
medico”: Variable
dependiente

RESPIRE - Guatemala



Visitas semanales

Plancha Fuego abierto
Numero de ninos 265 253
Visitas semanales 14,756 14,369

Promedio (rango) de visitas por nino = 55,7(1a80) 56,8 (2a81)

Retiradas del estudio 19 (7.2%) 14 (5.5%)

Bruce, N. et al. Bulletin WHO, 2007
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RESPIRE: Intencién

de tratamiento
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(Smith et al. Lancet, 2011)

RESPIRE - Guatemala

Figure 3: Comparison of effect estimates of chimney stove intervention across
the ten outcomes examined (fieldworker-assessed [WHO] pnevmonia and
severe pneumonia, and the eight outcomes based on physician diagnosis)
The results are shown within each physician-diagnosed outcome for unadjusted
estimates and those adjusted by multiple imputation for bias attributable to
incomplete outcome assessments. RSV=respiratory syncytial virus,

11



Table 3. Effects of the chimney stove on CO exposures and kitchen
levels from between-groups models using data from the post-
intervention trial period only, expressed as percent change in geometric

means’.

N Estimate 95% CI
Child exposure 1888 —352 —56, —47
Mother exposure 1186 —61 —65, —57
Kitchen levels 281 —90 —92, —87

“Estimates from linear mixed effects regression of natural-log CO on
randomized stove type using an indicator variable for chimney stove and
random intercepts for participant.

McCracken et al. JESEE, 2009
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Lo que hemos escuchado
(lecciones aplicadas)...

“No hubo como ir al hospital, asi que nacio en casa,
pero luego se enfermo”

“No cocina bien--los tamales cocinan muy lento”
“Me regalaron esa estufa, pero no lo uso”
“Quemamos plastico, no nos queda otro”

“Hasta ahora no sabiamos que el humo era malo”



“No hubo como irnos al hospital, asi que nacio
en casa, pero luego se enfermo”

e Cuidado prenatal inadecuada

* Transporte: ambulancia y costo de combustible
* Maltrato en el hospital

* Falta de reconocer y tratar emergencias en casa

Comadronas entrando a la sala post-parto por primera vez



Cambios con el tiempo en Guatemala rural
San Lorenzo, San Marcos

RESPIRE (2001) NACER (2012)

1208 HH 800 HH

Recibe cuidado prenatal en el centro de salud -- 61%
Bebe nacido en el ultimo afo 13% 19%
Nacido en casa 80% 41%
Nacido en hospital 20% 41%

Hay celular en la casa 0% 87%
Usa fuego abierto la mayoria de veces 31% 15%
Usa estufa de gas 3.5% 20%*

*Guatemala Cookstoves and Fuels Market Assessment Sector Mapping (2013)



“No cocina bien--los tamales cocinan muy lento”

Intensidad del uso depende de:
— Preferencias/costumbre
— Eficiencia/tarea de cocina
— Disefio/durabilidad/mantenimiento

— Costo de combustible

RESPIRE-Guatemala



Solucion: Promover innovaciones propias, anotando
que hay desviaciones que resulta en algo positivo

» Deviaciones pueden ser pequefias, tales como:

— Reforzar el uso del fogdn afuera, lejos de la cocina o
dormitorios.

— Abrir una ventana y una puerta, o dos puertas cuando esta
cocinando.




Estufa de gas y microondas Estufa de lefia




Solucion: Medir la intensidad del uso de todas las
estufas durante la adopcion y uso de la nueva estufa
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“Quemamos plastico, no nos queda otro”

Un zapato, una canasta, y bolsas plasticas.
Estufa en la cocina.



Solucion: Charlas educativas en escuelas, con
maestras y ninos, y a la hora de vender una estufa

A1

El guemar plastico en el fuego hace que el humo
sea aun mas toxico. Carmen le dice a Ana que
nunca haga esto.

panfleto educativo usado por GenteGas, SA, Guatemala



Medidas de orin: Acidos Mercapturicos, ajustado por nivel de creatinina,
entre 23 mujeres no embarazadas, (ng/mg)
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Hasta ahora no sabiamos que el humo era malo”




Técnicas para cambiar comportamiento en poblaciones de bajos ingresos

Provide general information
Provide information on consequences
Provide information about others approval
Prompt intention formation
Prompt specific goal setting
Set graded tasks
Prompt barrier identification
Agree behavioural contract
Prompt review of behavioural goals
Provide instruction
Model/demonstrate behaviour
Prompt practice
Prompt monitoring of behaviour
Provide feedback on performance
Provide general encouragement
Provide contingent rewards
Teach to use prompts/cues
Use follow up prompts
Provide oplg)ortunities for social comparison
lan social support/social change
Prompt identification as role model
Prompt self talk
Relapse prevention -
Stress management o Effective
Motivational interviewing _ ——m==m :
Time management _ ———— m [neffective
 eEmR
(=]
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Technique

LI LI L L L] ] ]

_Prompt use of imagery _|
Environmental restructuring
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Number of interventions in which technique used

S Michie et al. J Epidemiol Community Health 2009;63:610-
622
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Solucion: Educacion con socio drama participativa




Energia Sostenible para Todos (SE4ALL)

Figure 1. How far is the rate of progress from that required to attain SE4AII?
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Hacia el futuro
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