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Resumen

Introduccion: Las infecciones de transmision sexual tienen en comiin que su principal via de transmi-
sién son las relaciones sexuales, este hecho les confiere la especial connotacién de que para su control
se necesita conocer y actuar sobre las relaciones y conductas sexuales de las personas. Objetivo: Eva-
luar la efectividad de una estrategia educativa en el nivel de conocimientos de adolescentes sobre las
Infecciones de Trasmision Sexual Métodos: Se realizé un estudio de intervencion educativa, en del Po-
liclinico Francisco Castro Ceruto del municipio El Salvador, Guantdnamo, desde Octubre de 2016 hasta
2017. El universo de estudio estuvo conformado por 79 adolescentes. La muestra se seleccioné median-
te un muestreo estratificado, constituido por 26 adolescentes. Se estudiaron variables demogréficas co-
mo grupo de edades y sexo. La informacién fue procesada en el programa SPSS. La redaccion de los
resultados se realiz6 en Microsoft Word 2007. Resultados: Existié un predominio de los adolescentes
con edades entre 14 y 16 afios que han iniciado sus relaciones sexuales alrededor de los 15 afios de
edad, el 36.4% de las féminas inici6 a los 14 afios y el 44.4% de los masculino a los 15 afios, al iniciar
la intervencion educativa se encontré un nivel de conocimientos bajos sobre las ITS con un 23.5% des-
pués de la intervencion se elevé a un 95.7%. Conclusiones: La intervencion educativa disefiada fue
efectiva en tanto elevé los conocimientos de los adolescentes y mejord la actitud ante las ITS, por lo que
se espera una mejoria de las practicas sexuales y mayor responsabilidad de la conducta sexual.

Palabras clave: Infecciones de transmisién sexual, conocimientos, intervencion educativa, conductas
sexuales.

Abstract:

Introduction: Sexually transmitted infections have in common that sexual transmission is their main
transmission route, this fact gives them the special connotation that for their control it is necessary to
know and act on the sexual relationships and behaviors of people. Objective: Evaluating the
effectiveness of an educational strategy in the level of knowledge of adolescents about Sexually
Transmitted Infections. Methods: An educational intervention study was carried out in the Francisco
Castro Ceruto Polinlinic in El Salvador, Guantanamo, from October 2016 to 2017. The universe of
study was made up of 79 adolescents. The sample was selected by means of a stratified sample,
constituted by 26 adolescents. Demographic variables were studied as a group of ages and sex. The
information was processed in the SPSS program. The writing of the results was done in Microsoft Word
2007. Results: There was a predominance of adolescents between 14 and 16 years old who have begun
their sexual relations around the age of 15, 36.4% of the females began at 14 years and 44.4% of males
at 15 years of age, at the beginning of the educational intervention, a level of low knowledge about STIs
was found with 23.5% after the intervention rose to 95.7%. Conclusions: The educational intervention
designed was effective in that it increased the knowledge of adolescents and improved the attitude
towards STIs, which is why an improvement in sexual practices and greater responsibility for sexual
behavior is expected.
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I. INTRODUCCION

Las infecciones de transmisién sexual constituyen un gran grupo de enfermedades producidas por
diferentes agentes etioldgicos, que tienen en comun que su principal via de transmisién son las relaciones
sexuales .

Las causas del incremento de estas enfermedades se estima que estdn en relacion con el aumento de las
actividades y practicas sexuales que ocurren cada vez en edades mds tempranas con el aumento de las ITS,
y otros riesgos. Esto queda demostrado en estudios realizados en paises latinoamericanos donde se encuen-
tran un alto porcentaje de la poblacién joven teniendo relaciones sexuales a una edad cada vez mds tempra-
na @,

La adolescencia, mucho més que un peldafio en la escala que sucede a la infancia, es un periodo de
transicion constructiva, necesario para el desarrollo del individuo; una despedida de las dependencias
infantiles y un precoz esfuerzo por alcanzar la adultez. Este ultimo estado, que implica ademds adquirir
independencia e individualidad y el afdn de comprobar su capacidad reproductiva, interpretada como
indispensable para demostrar socialmente la nueva condiciéon de hombre y mujer, conduce a los y las
adolescentes a incursionar en el fascinante mundo de la sexualidad.

Este grupo poblacional es muy vulnerable, tienen como caracteristicas propias la falta de control de
los impulsos, estado de dnimo, transitorio o permanente, en el que coexisten dos emociones o senti-
mientos opuestos propios de su edad, ademds que su maduracion sexual ©7) Este hecho les confiere la
especial connotacién de que para su control se necesita conocer y actuar sobre las relaciones y conductas
sexuales de las personas, aspectos de la vida en que muchas no estdn de acuerdo en que se inmiscuyan. ®

En el Pais aunque predomina el envejecimiento poblacional en las estadistica demogréficas, si es
necesario destacar que existe una poblacion adolescente a la que se le debe prestar interés, el municipio
El Salvador de la provincia de Guantdnamo, también muestra una importante poblacion adolescente y
teniendo en cuenta que nuestro trabajo se centra en determinar los conocimientos, actitudes y practicas
en la prevencion de las ITS en los adolescentes y en base a estos resultados desarrollar una intervencion
educativa y evaluar sus resultados, nos proponemos la realizaciéon de este trabajo con la siguiente
interrogante: /Es posible modificar los conocimientos, las actitudes y a las practicas sobre las ITS en los
adolescentes del Policlinico Rafael Teope Fonseca del municipio El Salvador en el periodo de octubre
2016 - 2017 mediante una intervencién educativa disefada a tales efectos?

Objetivo: Elevar el nivel de conocimientos sobre las Infecciones de Trasmisién Sexual en
adolescentes del Policlinico Francisco Castro Ceruto en el municipio El Salvador.

1. METODOS

Se realizé un estudio de intervencidn educativa con el objetivo de elevar el nivel de conocimientos
sobre las Infecciones de Trasmision Sexual en adolescentes del Policlinico Francisco Castro Ceruto en
el municipio El Salvador en la provincial de Guantdnamo, en el periodo Octubre 2016 - 2017.

El universo de estudio estuvo conformado por los 79 adolescentes con edades entre 11 y 18 afios dis-
pensarizados en el Policlinico Francisco Castro Ceruto . La seleccion de la muestra se realizé mediante
un muestreo estratificado, se estimé como muestra necesaria un total de 26 adolescentes los cuales re-
presentaron un 33 % del universo.

La investigacion se desarroll6 en tres etapas: Etapa diagndstica, de intervencion y evaluacion.

En la Ira etapa se aplicé una encuesta inicial para identificar las necesidades de aprendizaje sobre
ITS permitiéndonos caracterizar la poblacion a estudiar, en el cual se recogieron todo lo relacionado con
las caracteristicas generales de los adolescentes a estudiar y sus conocimientos sobre el tema en estudio,
asi como las variables: Edad. Sexo, inicio de las relaciones sexuales, Nivel de conocimientos sobre los
Factores de Riesgo, Tipo de ITS, formas de Transmision, formas de prevencion.

En la 2da etapa se confeccioné el programa de intervencion educativa en la poblacion adolescente y
en esta etapa se aplico el cuestionario nuevamente para asi evaluar el nivel de conocimiento sobre ITS y
sus factores de riesgo al término de la investigacion.
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Los datos primarios se obtuvieron de las historias clinicas de los adolescentes que se llevaron a un
formulario con las variables a estudiar , los datos se resumieron en frecuencias absolutas y porcentajes
se mostraron, en tablas de distribucién de frecuencias y datos de asociacion, para el disefio de la base de
datos nos auxiliamos del paquete estadistico SSPS version 10.0 y el procesador de texto es el Microsoft
Word.

III. RESULTADOS
La introduccion de la ensefianza sobre las ITS/VIH/SIDA en adolescentes genera cuestiones poten-
cialmente polémicas aunque se reconocen en general las ventajas personales, comunitarias y mundiales
de una educacidn eficaz en ese terreno 9, la OMS ' sefial6 que la educacion ha dejado de ser un lastre
para convertirse en un escudo.

Tabla 1. Distribucién de los adolescentes segtin grupos de edades y sexo. Policlinico Francisco Castro Ceruto del 2016 —
2017.

Grupos de Sexo Total
edades
Femenino Masculino No %
No % No %
11-13 2 7.7 3 11.6 5 19.2
14 -16 7 269 6 23.0 13 50.0
17-18 5 19.2 3 11.6 8 30.8
Total 14 53.8 12 46.2 26 100

La distribucion de los adolescentes segun el grupo de edades y el sexo obtuvo un predominio de las

edades entre 14 a 16 afios no evidencidndose diferencias significativas en relaciéon. En relacion al sexo
los del masculinos estuvieron representados por el 46.2 % vy el femenino por el 53.8 %, con una discre-
ta prevalencia del sexo femenino sobre el masculino, la autora considera que esto se debe a que los va-
rones tienden a participar menos activamente en estos talleres a menudo ignorando los recursos que
tienen a su alcance para evitar situaciones no deseadas. No existieron diferencias significativas entre los
SeX0s.
En la base de este resultado puede encontrarse un falso sentido de la proteccion por los familiares que
conduce a omisiones de informacidn necesaria por la falsa creencia que estas informaciones pueden
estimular las relaciones sexuales o las conductas no deseadas, sin embargo semejante proceder genera
una situacion de riesgo en las adolescentes por carencia de informacién. Correspondiéndose estos resul-
tados con los encontrados por Porras'' en su estudio realizado en la parroquia Las Delicias en Venezue-
la y Mestanza en su estudio realizado en Lima Perd, con un grupo de adolescentes, donde la mayor
parte de los encuestados corresponden al sexo femenino. Sin embargo Espadalé'?en Espaiia al estudiar
la percepcion del riesgo de transmision sexual del VIH en estudiantes de bachillerato no encontraron
diferencias entre ambos sexos .

Tabla 2. Distribucién de los adolescentes con relaciones sexuales segin sexo.

Sexo Relaciones Sexuales
Con relaciones Sin relaciones Total
No % No %0 No %
Femenino 11 42.3 3 11.5 14 53.8
Masculino 8 30.8 4 154 12 46.2
Total 20 76.9 6 23.1 26 100

Se observa que el inicio de relaciones sexuales segliin sexo predominaron los adolescentes que ya
habian iniciado las mismas en un 76.9 % con 20 casos; fundamentalmente en el sexo femenino con 11
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para un 42.3 %, sobre el sexo masculino el cual arrojé 8 adolescentes para un 30.8 %.Consideramos
que esto se debe fundamentalmente a que en nuestra sociedad las hembras son mds precoces y curiosas
que los varones en cuanto a temas de sexualidad humana se refiere.

Nuestro estudio no coincidié con uno realizado similar al nuestro realizado en adolescentes venezola-
nos'' y mexicanos °, donde mds del 50% report6 inicio de relaciones sexuales con una mayor frecuen-
cia en varones, porque los valores machistas tienden a estimular la iniciacion sexual temprana y la pro-
miscuidad; esto es, incluso, antes de que hayan recibido una educacion sexual adecuada y oportuna que
le dé las armas suficientes para salvar las graves consecuencias del ejercicio de la sexualidad tales como
las ITS y el VIH/SIDA.

Tabla 3. Distribucién de los adolescentes segin edad de inicio de las relaciones sexuales y sexo.

Edad de inicio de las relacio- Sexo
nes sexuales Femenino Masculino Total
No % No % No %

12 afios 1 9.1 0 0 1 5.0
13 afios 3 27.3 1 11.1 4 20.0
14 afios 4 36.4 1 11.1 5 25.0
15 afos 2 18.2 4 44 .4 6 30.0
16 afos 1 9.1 3 33.3 4 20.0

Total 11 55.0 9 45.0 20 100

En cuanto a la edad de inicio de las relaciones sexuales encontramos un predominio en la edad de 15
afos representado por 6 casos para un 30 %. La edad media en el sexo masculino fue de 13.5 y en el
sexo femenino de 15.8, coincidiendo con los adolescentes brasilefios 14, donde el 36% de los estudiados
inicié su vida sexual a los 15 afios como promedio, ya que en la actualidad es frecuente el inicio de las
relaciones sexuales a edades tempranas de la vida.

Existe una tendencia al inicio de relaciones sexuales a edades mas tempranas. Cambios en la conduc-
ta sexual favorecidas por el desarrollo de las sociedades, entre las que pueden mencionarse la desmitifi-
cacion de la virginidad, no serian nocivos si fueran acompaifiados de valores como la responsabilidad, la
honestidad y la nocién de lo duradero, pero sobre todo, si fueran acompanados de una oportuna sabidu-
ria legada por la familia.

La autora considera que esto se debe a que los adolescentes se parecen mds a sus tiempos que a las
normas que se trasmiten de generacion en generacion. Hoy en dia existen menos tabues sobre el inicio
de las relaciones sexuales y es frecuente que muchos adolescentes se inicien tempranamente sin estar
preparados en las relaciones sexuales por encajar en un grupo o por curiosidad.

Tabla 4. Distribucién de los adolescentes segun el nivel de conocimientos de los factores de riesgo antes y después de la
intervencidn educativa.

Factores de Riesgo Antes Después
No % No %

Uso del condén 12 46.2 26 100
No tener educacion 9 34.6 26 100
Sexual

Ser victima de abuso sexual 8 30.8 26 100
Habito sexual 7 26.9 24 92.3
Inicio precoz de las relaciones sexuales. 6 23.1 22 84.6
Practica sexual 5 19.2 25 96.2
Tener una pareja sexual infectada 4 154 26 100
Tener relaciones coitales sin proteccién 3 11.5 26 100
Uso de alcohol y drogas 1 3.8 23 88.5
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El nivel de conocimientos antes y después de la intervencion educativa sobre los factores de riesgo
determinados y el impacto estimado sobre la reduccidon de la baja percepcion de riesgo de ITS si se con-
trolan los factores encontrados, se pudo apreciar que existié un conocimiento muy bajo de los diferentes
factores de riesgos con un porcentaje medio de 23.5 %. Luego de aplicada la intervencion educativa se
logré6 modificar estos conocimientos en un 95.7 % lo que se muestra que se pueden incrementar los
conocimientos en un grupo de participantes que reinan caracteristicas similares y persigan intereses
comunes.

En el estudio realizado por Bouza Plasencia, G 5en Santiago de Cuba , encontré que cuando se reali-
za una evaluacion integral de las interrogantes relacionadas con las préacticas sexuales en los adolescen-
tes estas fueron consideradas malas en un 55. 0 % no pudiendo ser evaluadas posterior a la intervencion
pues para lograr la modificacién de las tendencias relacionadas con las conductas sexuales, se requieren
acciones de promocion de salud, dirigidas a establecer conocimientos, habitos y conductas sexuales
seguras o de menor riesgo, pero que solamente tienen impacto a largo plazo, pues es bien conocido que
no resulta facil modificar estos aspectos conductuales de la vida de las personas.

En su opinidn la autora considera que, se demostré a pesar de los buenos conocimientos y actitudes
ante el uso del condon sus précticas no fueron consistentes al valorar los resultados del estudio. Por tan-
to al disefiar estas estrategias se debe tener en cuenta que comuinmente estas se centran en dotar de in-
formacion mds que en incrementar la motivacion o las habilidades conductuales relevantes para la re-
duccién de riesgos y obtienen un minimo de cambio de conducta en los resultados de la evaluacion.

Tabla S. Distribucién de los adolescentes segtin los conocimientos sobre los tipos de ITS antes y después de la interven-
cién educativa.

Conocimiento sobre tipo de ANTES DESPUES

ITS No % No %
SIDA 25 96.1 26 100
Blenorragia 24 92.3 26 100
Condiloma 23 88.5 26 100
Clamidia 20 76.9 24 92.3
Sifilis 18 69.2 24 92.3
Trichomona 11 42.3 25 96.1
Otras 8 30.8 22 84.6

Se observd un incremento en el nivel de conocimientos sobre estas infecciones en un 95 % con res-
pecto al inicio de la mismas donde encontramos un 70.9 % de nivel de conocimientos sobre esta varia-
ble, fundamentalmente en Condiloma, blenorragia y SIDA, donde la totalidad de los adolescentes se
apropiaron del conocimiento al aplicar el segundo test. Se obtuvieron también buenos resultados en lo
referente a la Sifilis donde el 69.2 % (18 adolescentes) en el primer test la conocian y posteriormente en
el segundo test aplicado el 92.3 % (24 adolescentes) lograron identificarla totalmente. En la Trichomo-
niasis y la Clamidiasis se encontraron resultados similares con un incremento del 42.3 % al 96.1 % en la
primera y de 76.9 % al 92.3 % en la segunda.

En cuanto a los conocimientos posterior a la intervencién se incrementaron, similar a uno realizado

en hombres y mujeres afro-americanos con incremento en los conocimientos sobre la Sifilis, el
VIH/SIDA vy la Clamidiasis ’, porque cuando a los jévenes se les proporciona la informacién necesaria
se incrementan sus conocimientos, mejora la confianza en si mismos y la capacidad de tomar decisiones
para protegerse de estas infecciones.
La relacién entre el insuficiente conocimiento de los distintos tipos de ITS en opinién de la autora y el
cuidado para evitar que el adolescente incurra en conductas de riesgo de contraerlas estd enfocado a
que lo primero que realizan los padres cuando conocen que sus hijos ya comenzaron las relaciones
sexuales es delegar la responsabilidad de la educacién sexual a las escuelas y otras personas, prefieren
que sean los facultativos quienes tomen decisiones en las actitudes de sus hijos.
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Tabla 6. Distribucién de los adolescentes segtin el nivel de conocimiento sobre las formas de prevencion en las ITS en
adolescentes antes y después de efectuar la intervencién educativa.

Conocimiento sobre las formas de ANTES DESPUES

prevencion No % No %
Conocimiento ** 25 96.1 26 100
Fidelidad 25 96.1 26 100
Uso del condén 25 96.1 22 84.6
Escoger bien a la pareja 24 92.3 26 100

No relaciones sexuales 22 84.6 0 0
Relaciones sin penetracion 4 15.4 24 92.3
Otras 2 7.7 2 7.7

La actitud ante las formas de prevencion mostré resultados favorables, antes de la intervencion educa-
tiva se encontré que el 96.1 % tenia conocimientos acerca de que saber a que se enfrentan y como , la
fidelidad y el uso del cond6n son medidas de prevencion , los cuales fueron incrementados en un 100 %
, logramos modificar de un 84.6 % que indicaron no tener relaciones sexuales en el primer test era una
de las medidas de proteccién , el 0% no lo consider en el segundo test , incorporando el concepto de
que las relaciones sexuales deben de ser protegidas. Las relaciones sin penetracion variaron de 15.4 % a
un 92.3%.

En un estudio realizado en el afio 2013 en Panam4 '° sus autores mostraron que las intervenciones no
provocaron cambios significativos en cuanto a retrasar el inicio de la vida sexual entre jovenes o mejo-
rar el uso de anticonceptivos, incluso mostraron que en un grupo de jovenes hombres a los que se les
dio estrategias de atencidn primaria en salud reproductiva, sus parejas mostraron un aumento en la inci-
dencia de embarazo e infecciones de trasmision sexual. Con lo que respecta a la actitud en su disponibi-
lidad a favor, neutra o en contra sobre los métodos de proteccidn, se pudo demostrar que en general la
actitud no cambia luego de la aplicacion de la intervencidn. Esto es predecible ya que la actitud es un
proceso complejo, de tiempo variable para cada persona y en donde intervienen otros factores externos
para su modificacion, no solo la adquisicién de los conocimientos.

Tabla 7. Distribucién de los adolescentes segtin el nivel de los conocimientos sobre infecciones de trasmision sexual an-
tes y después de la intervencion educativa.

Nivel de conocimientos Antes Después
No %0 No %0
Bien 8 30.8 25 96.2
Mal 18 69.2 1 3.8
Total 26 100 26 100

Al realizar una evaluacién integral de los conocimientos y las actitudes antes y después de la inter-
vencidn, encontramos un incremento de los conocimientos buenos de 11.5% a 42.3 % , logrando se
resultados satisfactorios con la intervencién educativa aplicada.

La autora considera que los conocimientos sobre vias de transmision de las ITS en adolescentes, for-
mas de presentacion, prevencion y curacion; las actitudes ante la presencia de estas infecciones y las
practicas en las formas de transmision y en la prevencion se pueden modificar y mejorarse en nuestros
adolescentes a través del conocimiento adecuado de las mismas. Nuestros adolescentes en el 4mbito
individual, necesitan oportunidades para incrementar sus conocimientos, habilidades y confianza perso-
nales, para revisar sus actitudes y creencias sobre las responsabilidades y el placer sexual masculino y
femenino.

IV. CONCLUSIONES

Existi6 un predominio de los adolescentes con edades entre 14 y 16 afios, del sexo femenino, que
han iniciado sus relaciones sexuales alrededor de los 15 afios de edad para ambos sexos. Al iniciar la
intervencion educativa se encontré un nivel de conocimientos después de la intervencion educativa di-
sefiada elevé los conocimientos de los, evaluandose como efectiva.
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