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PROLOGO

Las enfermedades de transmision sexual se encuentran actualmente entre las
enfermedades transmisibles que van en ascenso, afectando tanto a hombres como a
mujeres. Savall refiere que “la incidencia de las enfermedades de transmision sexual
(ETS) se incrementd a partir de la década de los sesenta debido a un aumento de la
promiscuidad y a un cambio de las conductas en las relaciones sexuales”. * El inicio
mas temprano de la vida sexual de los adolescentes y las practicas sexuales de riesgo,
atentan contra la salud de las personas en edad reproductiva y se suma a factores de

incidencia de estas enfermedades.

Las practicas sexuales son aquellas actividades realizadas en su mayoria por las
personas para satisfacer sus necesidades de caréacter sexual. Garrido et al 2, indica que
el coito anal, el numero de parejas a lo largo de la vida y la frecuencia de coitos
vaginales, son tres de las practicas sexuales que se dan con mayor frecuencia entre la
poblacién adolescente, esto sumado al no uso de forma segura del condén como método

de prevencién mas conocido.

El tema de conocimiento y précticas sexuales de la poblacion en edad reproductiva y su
relacion con las enfermedades de transmision se va a ir estructurando de la siguiente

forma:

El primer capitulo, corresponde al marco contextual, en donde se desarrolla el
planteamiento del problema, los antecedentes tanto internacionales como los nacionales,
la delimitacion y justificacion del problema. También, se formula el problema central, el

objetivo general y los objetivos especificos.

El segundo capitulo se refiere al contexto histérico y teérico. En este capitulo se

menciona al contexto historico de las practicas sexuales, las enfermedades de



transmision sexual y del Hospital Clinica Biblica como hospital privado de nuestro pais,
tomando en cuenta con un mayor enfoque su centro educativo la Academia Strachan.
Ademaés, se desarrolla el marco tedrico del conocimiento sexual, précticas sexuales,
poblacion en edad reproductiva, las enfermedades de transmision sexual y la prevencion

de las mismas.

El tercer capitulo corresponde al marco metodoldgico, aqui se explica el tipo de
investigacion utilizada, el &rea de estudio, las fuentes de informacién, la identificacion
de las variables, las técnicas e instrumentos de recoleccién de datos y se muestra el

proceso de operacionalizacion de variables.

El cuarto capitulo corresponde al analisis e interpretacion de los datos obtenidos, aqui se
presenta la parte estadistica de los resultados del instrumento aplicado en la

investigacion y el analisis de los mismos.

El quinto capitulo corresponde a las conclusiones y recomendaciones respecto a los
datos obtenidos y analizados por medio del instrumento de investigacion. La
bibliografia utilizada en el desarrollo de la investigacion se incluye en orden de

aparicion.
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CAPITULO |

MARCO CONTEXTUAL



1.1 Planteamiento del problema

a. Antecedentes del problema

Internacionales

La informacion que se obtiene por medio de una revision bibliogréfica exhaustiva,
respecto al tema de investigacion, expone datos importantes que recalcan las siguientes

respuestas encontradas:

Fernando Gonzalez, realiza un estudio a 425 jovenes que comprendian edades entre 14
y 25 afios esto en Colombia sobre el tema conocimientos, actitudes y practicas en salud
sexual y reproductiva, donde se evidencia que: “existe un alto riesgo de embarazos no
deseados por la falta de informacion, ademas porque el método anticonceptivo mas
utilizado es el del ritmo aunque, el mas conocido es el preservativo. EI VIH/SIDA es la
enfermedad de transmision sexual méas conocida y que segun los encuestados, se puede

adquirir al tener relaciones sexuales sin condon”.’

Los hombres respecto a las mujeres segun esta investigacion, son los que tienen mas
parejas sexuales a lo largo de su vida, muchos de ellos no utilizan ningin método de
proteccion seguro porque creen que disminuye el placer, las mujeres por su parte, si
buscan utilizar algin método de proteccién como el conddn, para evitar los embarazos

no deseados y protegerse del contagio de alguna enfermedad de transmision sexual.

Los jovenes de acuerdo con dicha investigacion, a pesar del conocimiento que tienen
sobre las relaciones sexuales y lo que esto puede implicar, durante el momento del
coito, el placer le gana al cuidado que se debe tener, por ende, algunos de los jovenes
indican que el coito interrumpido es para ellos uno de los métodos naturales mas
utilizado, pero respecto al contagio de enfermedades de transmision sexual, esto no es

un método de proteccion seguro.

12



Reyes, realiza en el 2012 en ese mismo pais, una investigacion a 406 adolescentes
escolares sobre conocimientos y practicas en salud sexual, donde se obtuvo que “42%
expresaron haber tenido relaciones sexuales con edad de inicio promedio de 13 afos. El
condon se presenta como el mecanismo de proteccion mas utilizado. El uso de
sustancias psicoactivas para intensificar las experiencias sexuales fue afirmativo en
12,5%. Un 87,7% afirman que en caso de tener una infeccion de transmision sexual
buscarian consejo o tratamiento en el hospital o centro de salud sin acudir a sus

padres”.*

La investigacion de Reyes, identifica dos razones importantes por las cuales los
adolescentes tienen relaciones sexuales; en su mayoria expresan que lo hacen por amor,

otra parte por curiosidad y la minoria sefialaron que por ambas razones.

La poblacion de estudio, menciona que si ha recibido informacion sobre infecciones de
transmision sexual, el uso del conddn, los embarazos y el VIH/SIDA, sin embargo, se
mantiene una educacion basada en lo tradicional, sin indagar a profundidad en una
sexualidad maés integral, dejando de lado temas tan importantes como lo son el erotismo

y la afectividad, que son dos de las razones que incentivan a tener relaciones sexuales.

Aida Rodriguez et al, realiza un estudio a 332 estudiantes de la Escuela de Enfermeria y
260 estudiantes de la Facultad de Tecnologia de la Salud en la Habana, Cuba. El
estudio, sobre la estrategia educativa en promocién de la salud sexual y reproductiva,
asi como la relacion con la educacion que recibe a lo largo de su vida esta poblacion,
evidencia lo siguiente: “el diseflo de la estrategia educativa conduce a fomentar un
pensamiento responsable sobre salud sexual y reproductiva en los estudiantes. La
implementacién de esta estrategia ha sido factible y ha brindado buenos resultados en

los adolescentes y jovenes”.”
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Tanto los adolescentes como jovenes buscan y necesitan informacion que les resulte
realmente cautivante como para poner en practica los conocimientos adquiridos y evitar
précticas de riesgo que perjudiquen su salud. La informacion obtenida por este grupo de
personas, permite que ellos mismos generen una cultura de autocontrol sobre su propia
sexualidad, en donde puedan ser personas facilitadoras de actividades de promocion,
prevencion o educacion para la salud dentro de sus mismos grupos de compafieros o

mas adelante inclusive en sus centros de trabajo o entre iguales.

Los mismos jovenes y adolescentes indican que no conocen lo suficiente sobre su
sexualidad, pero si desearian desarrollar comportamientos adecuados para mejorar sus
relaciones tanto de amistad, familia, como con la pareja, ya sea de caracter sexual o de
comunicacion. Los dos grupos de poblaciones coinciden en que los centros educativos y
la misma familia son los mas adecuados para encaminarlos en una buena direccion

respecto a la informacion que se les brinde.

Nacionales
En nuestro pais, se encuentran varias tesis que hacen estudios similares en poblacion en

edad reproductiva, los datos mas importantes por considerar son los siguientes:

El Instituto Nacional de Aprendizaje publica un estudio en mayo del 2014 respecto al
tema practicas y conocimientos de los métodos anticonceptivos en mujeres de 15 a 44
afios, estudiantes del centro de formacién nacional textil. En la investigacion, se
encuentra lo siguiente: “el 69% de las entrevistadas tienen vida sexual activa, 52% de
ellas especificaron que no siempre utilizan proteccién anticonceptiva ante una relacion

sexual coital”.®

Estos datos obtenidos, concluyen algo muy importante; durante las relaciones sexuales

casuales, es casi nulo el uso de algin método anticonceptivo, principalmente cuando se

14



trata de poblacion adolescente en la que involucre su primera relacion sexual,
aumentando el riesgo no solo de un embarazo no deseado sino también de contraer

algun tipo de enfermedad de transmision sexual.

Ericka Sotelo y Fabiana Umaiia © indican que, solo un 65% de las mujeres utilizaron
algiin método anticonceptivo en su primera relacion sexual lo cual demuestra que, mas
de la tercera parte de las mujeres, es decir, un 35%, iniciaron su vida sexual bajo

condiciones de riesgo y vulnerabilidad.

La primera relacion sexual de gran parte de las personas se desarrolla en un ambiente no
premeditado, por lo que tampoco se premedita usar algiin método de prevencion y no se
toma en cuenta que, desde el primer contacto sexual que tenga una persona, hay un
riesgo inminente de embarazos no deseados y contagio de alguna enfermedad. Sin
embargo, conforme la mujer en este caso de estudio va madurando, busca satisfacer sus

necesidades sexuales bajo métodos mas seguros.

En un estudio semejante que se realiza en poblacion femenina y masculina sobre el
conocimiento de los métodos anticonceptivos y practicas sexuales de personas entre 15
y 25 afios de edad en el centro médico El Roble entre diciembre de 2014 y febrero 2015
se evidencia lo siguiente: “el 64% de la poblacion ha mantenido relaciones sexuales en
algin momento, de los cuales el 66% corresponde a personas solteras y solo un 34%
tiene una relacion de pareja con la que convive ya sea matrimonio o unién libre”.’

El estudio, identifica que el estado civil de una persona no es impedimento o motivo
alguno para tener una vida sexual activa, ademas, demuestra que la edad de inicio de
una vida sexual es cada vez mas temprana, principalmente corresponde a personas en
edad reproductiva que se encuentran solteras por lo que, tienen relaciones mas casuales

y sin ningn compromiso de pareja.
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Los datos obtenidos por Jennifer 7, indican respecto al nimero de parejas sexuales que
han tenido hasta el momento esta poblacién, que el 51% ha tenido més de 3 compafieros
sexuales, el 17% ha tenido una Unica pareja sexual, o que evidencia que por cada
persona entre 15 y 25 afios de edad hay aproximadamente 3 parejas sexuales, corriendo
el riesgo que a mayor edad ya este nimero de parejas aumente y con esto el riesgo de
contraer algun tipo de enfermedad de transmision sexual.

La Universidad Earth realiza durante los meses de febrero a abril del 2015 un estudio de
conocimiento y principales factores de riesgo asociados a enfermedades de transmision
sexual en sus estudiantes donde se concluy6 lo siguiente: “del total de la poblacion que
ya ha tenido relaciones sexuales, un mayor porcentaje de hombres inici6 estas antes de
los 15 afios al compararlo con la poblacion femenina. Los estudiantes que cursan el
cuarto afio presentan una mayor promiscuidad, al compararlo con los estudiantes de
primero a tercero”. 8

La poblacion en edad reproductiva tanto hombres como mujeres, inicia cada vez a mas
temprana edad las practicas sexuales y por ende las relaciones sexuales. Segun Erick 8,

el total de la poblacién estudiada reconoce haber recibido informacién sobre

enfermedades de transmision sexual la cual, consideraron como deficiente.

b. Descripcién del problema

Las enfermedades de transmision sexual actualmente, son una de las enfermedades
transmisibles que van ascendiendo en la poblacién mundial, especificamente en la
poblacién joven por el inicio de una vida sexual precoz y el nimero de parejas sexuales

a lo largo de su vida.

Gonzalez et al ° explica que actualmente la poblacion joven, tiene mas libertad en

cuanto a sus comportamientos y actitudes sexuales esto sumado a que cada vez es mas
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temprana la edad de inicio de las relaciones sexuales, exponiendo a esta poblacién a un
mayor riesgo de contraer algun tipo de enfermedad de transmision sexual a corto o largo

plazo, segun la experiencia de vida elegida.

El conocimiento que pueda tener un joven en cuanto a las précticas sexuales y la
prevencion de las enfermedades de transmision sexual se va a confirmar en el
instrumento autoadministrado y procurara enriquecer los motivos por los cuales, los
jévenes eligen conductas sexuales seguras o de riesgo, que puedan atentar contra una

salud sexual y reproductiva plena.

c. Delimitacion del problema.

La poblacién en edad reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica
Biblica y su conocimiento referente a las practicas sexuales y su relacién con la
prevencion de las enfermedades de transmision sexual durante el 111 cuatrimestre del

2016.

d. Justificacion

Hernandez Sampieri 1° expone segln su criterio que este es un estudio de relevancia
social ya que beneficia a la poblacion estudiantil de la Academia Strachan del Hospital
Clinica Biblica, pues con el instrumento por utilizar para ser valida la investigacion, se
concientiza sobre el tema de la investigacion y pondra en evidencia la informacion que
maneja o no esta poblacién.

La doctora Teresita Solano !! sefiala en la primera encuesta de salud sexual y
reproductiva del Ministerio de Salud realizada en el 2015 en nuestro pais, que un 37%
de los adolescentes sexualmente activos estan en riesgo de contraer una enfermedad de

transmisién sexual.
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La investigacion tiene gran relevancia para identificar el conocimiento que tiene la
poblacion en edad reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica
sobre el tema de enfermedades de transmision sexual, las practicas sexuales y los
métodos de prevencion.

La muestra de poblacion por investigar procurara que tanto estudiantes, profesores y
profesionales de la salud tomen en consideracion la informacion suministrada por los
estudiantes a traves del instrumento por utilizar, para poder reconocer como esta
manejando la poblacion en edad reproductiva el tema de sexualidad y enfermedades de
transmision sexual.

La investigacion, se realiza durante el Il cuatrimestre del 2016 con el apoyo del
personal docente y administrativo de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica,
bajo el compromiso de devolucion de resultados por parte de mi persona la cual, externa
que en estos tiempos se escucha mucho sobre temas de sexualidad, enfermedades de
transmision sexual y formas de prevenirlas, pero se sigue desplazando el conocimiento

en cuanto a la practica de lo mismo.

1.2 Formulacion del problema

¢Cudl es el conocimiento y las practicas sexuales de la poblacion en edad reproductiva
de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacion con la prevencion de

las enfermedades de transmision sexual, durante el 111 cuatrimestre del 2016?
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1.3 Objetivo de la investigacion

1.3.1 Objetivo general

Determinar el conocimiento y las practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la
prevencion de las enfermedades de transmision sexual, durante el 111 cuatrimestre del

2016.

1.3.2 Objetivos especificos

e Caracterizar los aspectos demograficos, sociales, culturales y econémicos a la
poblacion en edad reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica
Biblica.

e Identificar el conocimiento sexual que tiene la poblacion en edad reproductiva de la
Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica.

e ldentificar las practicas sexuales de la poblacion en edad reproductiva de la
Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica.

e Sefialar aspectos de la prevencidon de enfermedades de transmision sexual de la
poblacién en edad reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica

Biblica.

19



CAPITULO II
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2.1 Contexto historico

2.1.1 Conocimiento

El conocimiento es un “conjunto de informacion almacenada mediante la experiencia o
el aprendizaje o a través de la introspeccion”. 2 El conocimiento es la base de toda
aquella informacién obtenida en los afos, utilizada de forma consciente en diversas

actividades diarias que requieran destreza fisica y mental.

El término conocimiento ya se mencionaba desde la antigiiedad, los filésofos griegos
iniciaron diferentes teorias para el conocimiento, uno de estos filésofos fue Platdn, 13 su
teoria buscaba un conocimiento que fuera universal tanto en tiempo como en lugar, es

decir, este conocimiento no podia sufrir ningun cambio.

Las personas obtienen el conocimiento tacito u explicito a través de diferentes formas
de informacion obtenida a lo largo de su vida, esta informacion, puede ser modificada
pero el conocimiento siempre se mantendra y solamente se le agregara mas informacion

y experiencia.

2.1.2 Précticas sexuales

Jorge Penaloza menciona que la sexualidad es, “la representacion en conjunto de
comportamientos que conciernen la satisfaccion de la necesidad y el deseo sexual” !4
Ligia Gamboa, define la sexualidad como “la variacion de una cultura a otra y en el
contexto socio-historico en que se desarrolle”.® Es decir, la sexualidad dentro de sus
caracteristicas propias, es trabajada de forma diferente por cada persona segin sus

experiencias, vivencias previas asi como el entorno donde se desarrolle.

Gambo expone en su estudio, que existe dos etapas principales marcadas segun las

necesidades propias y de la comunidad, la monogamia por eleccion propia y la
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monogamia por presion social para la reproduccién y tener una descendencia. Estas dos
etapas y por la evolucion de la sociedad misma en cuanto al libertinaje, fue

transformando el panorama de ser més culto, a mas variado en cuanto a su sexualidad.

Los seres humanos en la antigliedad, veian el sexo como una funcion exclusiva para la
reproduccion y mantener el vinculo social. La religion jugaba un papel muy importante
y el tema sexo sin intencion de procrear se veia como tabd, las mujeres eran un objeto
sexual, por lo que los hombres eran los Gnicos que podian disfrutar su sexualidad. Con
el crecimiento social, el avance en educacion, la tecnologia y otros, se empieza a ver las
relaciones sexuales como una forma de excitacion con fines no solo reproductivos sino

también como una forma de disfrutar el placer propio y de la pareja.

2.1.3 Prevencion de las enfermedades de transmisién sexual

Las enfermedades de transmision sexual se van describiendo poco a poco desde la
antigiedad y segun diferentes registros. Julio Potenzianni *® menciona que, Hipdcrates
es el primero en describir con el nombre de Gonorrea a la enfermedad de transmision
sexual y describia también las lesiones genitales duras y suaves que se podia visualizar
en la enfermedad. En la Biblia, especificamente en Levitico 15 y en algunos de los

papiros del pueblo egipcio se menciona el tema de enfermedad sexual.

Al grupo de enfermedades que se transmitia por contacto sexual se le conocidé durante
muchos afos, con el término de enfermedades venéreas. El término venéreo se deriva de
la palabra Venus o deleite sexual o la Venus como la diosa griega de la hermosura y el
amor en todos los sentidos. Estas enfermedades se relacionan como producto del deleite

sexual.
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Los signos y sintomas relacionados con los genitales, se atribuyeron por muchos afios al
producto de una Unica enfermedad de transmisidén sexual y por ende, que solo se
transmitia por contacto sexual. Después de los afios 90 se empieza a usar el término de
enfermedades de transmision sexual ya que este no solo involucra la parte de genitales,

sino también las diferentes formas de contagio.

2.1.4 Academia Strachan, Hospital Clinica Biblica

a. Hospital Clinica Biblica

El Hospital Clinica Biblica, 1" cumplié este afio 87 afios de haber sido fundado en el afio
1929 por los misioneros y esposos Enrique Strachan y Susana Strachan quienes,
encontraron en la poblacién costarricense especificamente en los nifios y las mujeres,
muchas necesidades en cuanto a salud. Este es el hospital privado méas grande de

nuestro pais y uno de los mejores a nivel latinoamericano.

El hospital cuenta con infraestructura y tecnologia avanzada para la atencion clinica de
todo tipo de servicios médicos para todo tipo de poblacion. Gracias a la acreditacion de
la Joint Commision Internacional, entidad no gubernamental que se encuentra en
Estados Unidos de América que acredita a centros de salud por medio de la evaluacion
anual de estandares internacionales de calidad, lo hace un hospital de renombre y en

continuo crecimiento.

b. Academia Strachan

El Hospital Clinica Biblica, inicia desde el afio 2014 como parte de su crecimiento, la
Academia Strachan, un instituto parauniversitario especializado en brindar diplomados
en ciencias de la salud que tienen una duracion de afio y medio, modalidad
cuatrimestral. Las puertas de la Academia Strachan estan abiertas a todo aquel
estudiante bachiller en educacion media, que desee integrarse a la académica, y a todos
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los profesionales en la salud que deseen aportar sus conocimientos educativos y

experiencia en la formacion académica de los estudiantes.

2.2 Contexto tedrico-conceptual

2.2.1 Poblacion en edad reproductiva

La OMS (2016) define la salud reproductiva como "la que aborda los mecanismos de la
procreacion y el funcionamiento del aparato reproductor en todas las etapas de la vida.
Implica la posibilidad de tener una sexualidad responsable, satisfactoria y segura, asi
como la libertad de tener hijos cuando se desee”. 8 La salud reproductiva es la que nos
permite procrear de manera responsable considerando las caracteristicas fisicas y

emocionales que implica una sexualidad segura.

La edad reproductiva es el periodo en donde una mujer o un hombre pueden ser fértiles
y esto varia con la edad. Esta etapa inicia en la pubertad con la ovulacion y la
menstruacion en las mujeres, finalizando alrededor de los 44 afios cuando se da la
menopausia, en el caso de los hombres comienza con la produccion de espermatozoides

y finaliza con la disminucioén en la produccion de los mismos alrededor de los 60 afios.

2.2.2 Précticas sexuales

2.2.2.1 Definicion

Las practicas sexuales segin menciona lanantuoni (2008) citado por MJ Bahamén et al
(2014), se refiere a "patrones de actividad sexual presentados por individuos o
comunidades con suficiente consistencia para ser predecibles”. Ademas menciona que,
“el comportamiento sexual se considera una practica por el hecho de ser construido y
compartido socialmente, lo que remite a la elaboracion de las imagenes, sentidos y

significados atribuidos al ejercicio de la sexualidad”. 1°
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Las préacticas sexuales de bajo y alto riesgo, pueden tener consecuencias en las personas
practicantes por ejemplo, un alto porcentaje de relaciones sexuales y comportamientos
de riesgo puede desencadenar problemas para la salud reproductiva como los son altas
tasas de fecundidad adolescente, abortos provocados y enfermedades de transmision

sexual.

Para la Organizacion Mundial de la Salud, "la sexualidad es un aspecto central del ser
humano, presente a lo largo de su vida. Abarca al sexo, las identidades y los papeles de
género, el erotismo, el placer, la intimidad, la reproduccién y la orientacion sexual”. 2°
La sexualidad, enmarca una serie de comportamientos propios de cada persona segun el
contexto en que este se relacione y la influencia que tenga sobre ellos mismos, los

factores bioldgicos, psicoldgicos, sociales, econémicos, politicos, culturales, éticos,

legales, histéricos, religiosos y espirituales.

La salud sexual segun la Organizacion Mundial de la Salud, es "un estado de bienestar
fisico, emocional, mental y social relacionado con la sexualidad”, por otra parte la
Organizacion Panamericana de la Salud la ha definido como "la experiencia del proceso
permanente de consecucién de bienestar fisico, psicolégico y sociocultural relacionado
con la sexualidad". > Ambos conceptos coinciden en que para que la salud sexual se
logre y se mantenga, los derechos sexuales de todas las personas deben ser respetados,

protegidos y ejercidos a plenitud.

2.2.2.2. Conductas sexuales de riesgo

Méndez (2003) citado por Elena Garcia et al (2008) define refiriéndose a una conducta
sexual de riesgo como “la exposicion del individuo a una situacion que puede ocasionar
dafos a su salud o a la salud de otra persona, especialmente a través de la posibilidad de

contaminacion por enfermedades de transmision sexual, o generar una situacion de
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embarazo no deseado”. ?? Las conductas sexuales a las que hace énfasis el autor se
mencionan a continuacion y son producto de factores sociales, culturales, personales y
educacionales que tenga la poblacion para que puedan elegir una sexualidad sana y sin

riesgo:

i. Edad de las primeras relaciones sexuales: segun la Il Encuesta Nacional de
Juventud®, realizada por el Consejo de la Persona Joven, las mujeres tienen su primera
relacion sexual en promedio a los 17 afios y los hombres a los 16. La encuesta se hace
también a personas de menos edad y refleja que los hombres dan inicio a su vida sexual

aproximadamente un afio antes que las mujeres.

El inicio precoz de las relaciones sexuales, es un riesgo para contraer una enfermedad
de transmisién sexual, esto porque aumenta la posibilidad de que haya tenido mayor

cantidad de parejas sexuales a lo largo de su vida.

ii. Masturbacion: segin José Moral de la Rubia 24, en un estudio realizado a 395
estudiantes de psicologia mexicanos, el porcentaje de masturbacion en hombres esta
entre 92 y 94%. Para las mujeres, los datos son mas inseguros por la inhibicion
femenina para reconocer esta practica, y varia entre un 40 al 80%. Los hombres jovenes
se masturban practicamente dos veces por semana al contario de las mujeres que lo
hacen una vez al mes. Esta masturbacién puede ser auto estimulada o también

compartida con otra persona.

iii. Relaciones sexuales sin proteccion: la Unica medida de proteccion que previene las
enfermedades de transmision sexual es la abstinencia. La responsabilidad de tener una

salud sexual sana es de cada persona.

iv. Tener multiples parejas sexuales 0 una pareja de alto riesgo: a mayor numero de

parejas sexuales, mayor riesgo de contraer alguna enfermedad de transmision sexual. El
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historial sexual de cada persona es importante conocerlo porque aunque una persona
solo haya estado sexualmente con otra una Unica vez y en una primera vez, ya esto es

suficiente para contraer algun tipo de enfermedad.

v. Consumo de drogas o alcohol: el consumo de algun tipo de sustancia estimulante por
el efecto que genera en el cuerpo, promueve que las personas participen menos
conscientemente de actividades que puedan poner en riesgo su salud, por ejemplo tener
relaciones sexuales sin proteccion con personas desconocidas o inclusive entre personas

de igual género.

2.2.2.3 Mitos y realidades

Las enfermedades de transmision sexual no es el tipo de enfermedad de la cual se hable
mucho por el mismo tabl que existe en relacion con este tema como por ejemplo, las
enfermedades de transmision sexual se le atribuyen a las trabajadoras del sexo o a

hombres infieles sin saber que la realidad es totalmente distinta.

Segun una publicacion realizada por el periddico el Comercio de Colorado en el 2014 2°
sobre mitos y realidades que tienen las personas sobre las enfermedades de transmisién

sexual, se refleja lo siguiente:

a. Mito: las Enfermedades de transmision sexual afectan solo a hombres y mujeres

jévenes.

Realidad: las enfermedades de transmision sexual afectan a todas las personas sin
discriminar edad, género, orientacién sexual y clase social a pesar que hay
enfermedades cuyos sintomas aparecen mucho tiempo o afios después. Es importante
mencionar que entre mas temprano sea el inicio de la vida sexual, incrementa el riesgo
de contraer alguna enfermedad de transmision sexual por la exposicion a mayor

cantidad de parejas sexuales y la falta de uso de métodos de proteccién.
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b. Mito: cuando las personas contraen una enfermedad de transmision sexual presentan

sintomas de inmediato.

Realidad: algunas enfermedades como la gonorrea a veces no presentan sintomas o si lo
presentan puede reflejarse mucho tiempo después. Por otra parte, las personas
portadoras del virus de inmunodeficiencia humana pueden presentar sintomas afios
después de haber contraido este virus. Es por eso que las personas portadoras pueden

transmitir estas enfermedades sin tener conciencia alguna del riesgo que conlleva.

c. Mito: todas las enfermedades de transmision sexual se curan con un tratamiento

médico.

Realidad: el virus de la inmunodeficiencia humana, el virus del papiloma humano, la
hepatitis B y el herpes genital son enfermedades de transmision sexual cuyos sintomas
pueden ser solo controlados con algunos medicamentos, sin embargo, el virus
permanece en el cuerpo y se puede reactivar en cualquier momento y transmitir a otras
personas sin tener ningun sintoma o signo. Otros como la gonorrea y la sifilis, si se

pueden tratar con antibi6ticos pero la persona no esta exenta a contagiarse de nuevo.

d. Mito: las mujeres embarazadas no le pueden transmitir las enfermedades de

transmision sexual a sus bebés.

Realidad: los bebés corren el riesgo de contagiarse con algunos virus o enfermedades,
como el virus de la inmunodeficiencia humana, sifilis y la gonorrea esto, durante el
embarazo y el parto ademas, de las secuelas que puede ocasionar en un bebé este tipo de

enfermedad.

e. Mito: las enfermedades de transmision sexual no causan infertilidad en la mujer.
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Realidad: la enfermedad inflamatoria pélvica que es una consecuencia de la gonorrea y
sifilis, puede causar infertilidad a largo plazo o ante constantes infecciones si no se trata

a tiempo con medicamentos especificos.
f. Mito: las enfermedades de transmision sexual no pueden producir cancer.

Realidad: el cancer de cuello uterino es una de las consecuencias que puede afectar a las
mujeres que son portadoras del virus del papiloma humano. A los hombres, este virus

les puede ocasionar cancer de ano o pene.

2.2.3 Enfermedades de transmisién sexual

2.2.3.1 Definicién

La OMS 2¢, identifica mas de 30 virus, bacterias y parasitos que se sabe se transmiten
por contacto sexual, ocho de ellos se asocian a la transmision de enfermedades sexuales.
De esas 8 infecciones, 4 se categorizan como de bajo riesgo: la sifilis, la gonorrea, la
clamidiasis y la tricomoniasis. Las otras 4, hepatitis B, virus del herpes simple, virus de
inmunodeficiencia humana y el virus del papiloma humano, son infecciones virales de

alto riesgo no pueden ser tratados ya que el virus permanece en el organismo.

2.2.3.2 Epidemiologia

a. Internacional

La OMS (2006), evidencia que cada dia mas de 1 millén de personas contraen una
infeccion de transmision sexual. Se estima que, anualmente, unos 357 millones de
personas contraen alguna de las siguientes 4 enfermedades: clamidiasis, gonorrea, sifilis
0 tricomoniasis. Respecto al herpes simple, aproximadamente 500 millones de personas

son portadoras de este virus y 290 del virus del papiloma humano.
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Estos datos reflejan que las enfermedades de transmision sexual se encuentran entre las
enfermedades transmisibles de mayor incidencia sumando que la mayoria de personas
se enteran de su contagio mucho tiempo después por la presencia de algin signo o

sintoma.

El diario Nacional El Pais. cr 27 realiza una publicacion en el 2014 en donde se indica
que Unicamente en el afio 2013, los hospitales del estado reportaron 880 egresos por
Infecciones de Transmisidn Sexual, esto teniendo en cuenta que de Sifilis se reportaron
584 casos y 479 de SIDA. En el 2012 se detectaron al menos 2 casos de enfermedades
por dia de los cuales, la poblacion mas afectada y lo sigue siendo es la que tiene entre

20y 44 aios de edad.

El Ministerio de Salud Pdblica en el anlisis de salud de Costa Rica en el 2014,28 que en
el periodo 2002-2012, se registraron 5.911 casos de VIH, es decir, 132 casos por cada
100.000 habitantes, los casos de VIH nuevos se dan mas en el sexo masculino. Los
casos de SIDA durante este mismo periodo, fueron de 2.182 casos, 48.7 casos por cada
100.000 habitantes y se registraron 1.091 casos de sifilis congénita, a excepcion del

VIH, el SIDA, la sifilis han disminuido los casos con los afios.

Los datos del INEC 2° en el 2015 sobre defunciones por causa de muerte indican que de
21039 defunciones, 1732 correspondié a casos de VIH y sus complicaciones. No

existen datos referentes a otras enfermedades de transmision sexual.

2.2.3.3 Etiologia

Las enfermedades de transmision sexual como cualquier otra enfermedad, tienen un
agente causal, en este caso, son ocasionadas por la interaccion de bacterias la clamidia,

la gonorrea y la sifilis, por virus se dan casos como el herpes simple, el virus de
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inmunodeficiencia humana, el virus del papiloma humano y la hepatitis B. Hay hongos

y parasitos que pueden causar dafio como en el caso del trichomonas vaginales.

A continuacion, se detalla 8 de las enfermedades de transmision sexual mas comunes

actualmente:

2.2.3.4 Tipos

a. Sifilis

i. Definicion

La sifilis es definida segiin Monica Alvarez et al *° como una enfermedad infecciosa
cronica, producida por la bacteria Treponema pallidum. Esta enfermedad tiene un

periodo de incubacién de 10 a 90 dias, con un promedio de 21 dias. Esta enfermedad

transcurre en 3 periodos diferentes.

ii. Sintomas

Los sintomas de la sifilis se presentan segun la etapa que la persona esté desarrollando:
Etapa primaria

La ulcera, también llamada chancro, aparece durante esta etapa y es una lesién indolora
y de un color coral brillante, normalmente es una o varias lesiones y pueden extenderse
fuera del area genital. Esta lesidon dura de 1 a 5 semanas y por si sola desaparece con o

sin tratamiento por lo que la persona no sospecha que puede ser una enfermedad.
Etapa secundaria

Esta etapa se desarrolla aproximadamente de 3 a 6 semanas después de la aparicion del

chancro. La persona empieza con un salpullido en las palmas de las manos, en la planta
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de los pies u otras partes del cuerpo, también pueden aparecer verrugas en el ano, el area

genital, dentro de la boca y en la garganta.

Estos sintomas pueden durar de 2 a 6 semanas con o sin tratamiento, pero si la persona
no recibe ningln tratamiento puede permanecer de forma latente y activarse en
cualquier momento. Si una mujer embarazada no es diagnosticada ni tratada en estas

dos primeras etapas, puede transferir la enfermedad al bebé.

Etapa latente

Esta etapa puede durar de 2 a 30 afios 0 méas después de haber sido contagiado, en este
periodo, no hay ningun tipo de sintoma que haga sospechar a la persona que tiene la
enfermedad. La prueba de sangre es casi siempre positiva y es asi como se descubre la
enfermedad. Es probable que después de este periodo, la persona vuelva a la etapa

secundaria.

Etapa terciaria

Esta etapa es la final de la sifilis e involucra dafio al cerebro, al sistema nervioso, al corazon, a

los huesos y a la piel.

iii. Complicaciones

Entre las complicaciones de esta enfermedad se encuentra:

Neurosifilis: involucra la afectacion del sistema nervioso, problemas cardiovasculares

como aneurismas e inflamacion de la aorta, también incluye dafio a la piel y a los

huesos.

Sifilis Congénita: esta es una enfermedad que se presenta cuando una madre portadora
de sifilis, le transmite la infeccion al bebé durante el embarazo. Este tipo de sifilis,
puede causar: aborto espontaneo, muerte fetal 0 muerte poco tiempo después de nacer.
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Los bebés que logran nacer pueden tener ciertas complicaciones a lo largo de su vida
como lo son: deformacion de los huesos, anemia grave, meningitis, sarpullido, ictericia,

ceguera, sordera, agrandamiento del higado y del bazo.
iv. Tratamiento

Esta enfermedad si tiene tratamiento en todas las etapas que la componen, sin embargo,
las complicaciones producto de una sifilis terciaria o por la sifilis congénita, son

irreversibles.

b. Gonorrea

i. Definicion

La gonorrea, es una infeccion causada por la bacteria Neisseria Gonorrhoeae. Puede
causar infeccion en la uretra, el cérvix, el recto y la garganta sin embargo, muchas

personas no saben que tienen gonorrea porque, aunque son portadoras, pueden no

presentar sintomas.
ii. Sintomas

Verdnica Catorceno 3!, identifica los sintomas presentes en hombres y mujeres de la

siguiente forma:

Los sintomas en los hombres pueden tardar en aparecer de 1 a 30 dias después del
contagio y suele identificarse por dolor al miccionar, secrecion turbia del pene o la
vagina que puede ser espesa, presentar un color amarillo verdusco, también puede haber

incontinencia urinaria, lesiones eritematosas y edematosas en el pene.

Las infecciones por gonorrea en las mujeres pueden presentarse sin sintomas y si los

tienen, son muy leves y pueden confundirlos con los sintomas de una infeccion vaginal
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o de cistitis. El dolor o ardor al miccionar, aumento de la frecuencia urinaria o urgencia

urinaria y aumento del flujo vaginal son algunos de los sintomas.

Los sintomas como molestias rectales, purito, dolor, flujo o sangrado, pueden aparecer

en el caso de afectacion rectal tanto en hombres como mujeres.

iii. Complicaciones

La gonorrea en los hombres puede ocasionar si no se trata, una afeccion dolorosa en los

conductos de los testiculos causando infertilidad.

La gonorrea en las mujeres, puede causar enfermedad pélvica inflamatoria. Los
sintomas pueden incluir dolor abdominal, fiebre, puede provocar abscesos internos y
dolor pélvico crénico prolongado el cual, puede causar dafios a las trompas de falopio e
incluso ocasionar infertilidad o aumentar el riesgo de un embarazo ectdpico. Una madre
que tiene gonorrea puede contagiar a su bebé durante el parto, causando ceguera 0

distintos problemas.

Sindrome de Reiter: es una alteracion inmunitaria, que afecta a los 0jos con

conjuntivitis o uveitis, artritis y complicaciones genitourinarias.

iii. Tratamiento

Esta infeccion, se puede tratar con antibidticos, sin embargo, las complicaciones

producto de esta infeccidn son irreversibles.

c. Tricomoniasis

i. Definicion
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La tricomoniasis es otra forma comun de vaginitis. Teodoro Carrada 2, menciona que
es causada por el protozoario flagelado Trichomonas vaginalis y su prevalencia es baja

respecto a las mujeres.
ii. Sintomas

Los signos externos de la tricomoniasis pueden incluir una secrecion vaginal espumosa
amarilla, gris o verde, maloliente o con olor fétido. La vagina puede estar enrojecida,
con ardor, prurito y puede causar dolor al miccionar o tener relaciones sexuales.

Algunas mujeres pueden tener tricomoniasis sin tener ningin sintoma.
iii. Complicaciones
La inflamacion genital que produce la tricomoniasis puede aumentar la susceptibilidad

de una mujer a contraer la infeccion por el virus de inmunodeficiencia humana u otra

enfermedad de transmision sexual.

Las mujeres embarazadas que tienen tricomoniasis pueden dar a luz bebés prematuros o

con bajo peso generando complicaciones propias de los bebés prematuros.

La tricomoniasis en el hombre, puede causar aunque en menos incidencia infecciones en
la uretra 0 en la préstata desencadenando otros problemas relacionados con estas

estructuras.

iv. Tratamiento

Esta infeccidn, se trata con un antibiotico especifico llamado metronidazol y debe ser

utilizado tanto por la persona portadora, como para su pareja sexual.
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d. Clamidia

i. Definicion

La infeccion por clamidia y segun el Dr. Salvador Giménez ** es una enfermedad de
transmision sexual curable causada por la bacteria Chlamydia trachomatis. Esta

infeccion, puede no producir sintomas sin embargo, afecta tanto a hombres como

mujeres.
ii. Sintomas

Los sintomas en las mujeres incluyen: flujo vaginal anormal, sensacion de ardor al
miccionar, dolor durante las relaciones sexuales. Si la infeccion se propaga, es posible

presentar dolor abdominal bajo, nauseas o fiebre.

Los sintomas en los hombres incluyen: secrecion del pene, sensacion de ardor al
miccionar, ardor o prurito alrededor de la uretra, dolor e inflamacion en uno o ambos

testiculos.

La clamidia si infecta el recto, puede causar dolor, secrecion o sangrado, esto tanto en

hombres como en mujeres.

iii. Complicaciones

Enfermedad inflamatoria pélvica en la mujer, que puede provocar dolor pélvico cronico,

infertilidad y embarazo ectdpico.

Los hombres en general no presentan problemas de salud por la clamidia, a veces puede
infectar el epididimo, el conducto por el que se trasladan los espermatozoides y esto

puede causar dolor, fiebre y en raras ocasiones, infertilidad.
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Los bebés nacidos de madres infectadas con clamidia pueden contraer infecciones que

afectan los ojos, padecer neumonia u ocasionar el nacimiento de bebés prematuros.

iv. Tratamiento

La clamidia se puede tratar con antibiotico pero es comun volver a contraer la infeccion,
por lo que debe hacerse la prueba de nuevo unos tres meses después de finalizar el

tratamiento.

e. Herpes simple

i. Definicion

La infeccion por el virus del herpes simple, denominada por lo general herpes y segun la
Organizacién Mundial de la Salud (2006), puede deberse al virus del herpes simple de
tipo 1 o al virus del herpes simple de tipo 2. El virus tipo 1 o herpes labial se transmite
principalmente por contacto de boca a boca y causa infecciones en la boca o a su
alrededor pero también, puede transmitirse a la zona genital por contacto oral-genital. El

virus tipo 2 o herpes genital se transmite casi exclusivamente por via sexual y provoca

infecciones en la zona genital o anal.
ii. Sintomas

La infeccidn por el virus tipo 1 es muy contagiosa, antes de la aparicion de las Ulceras,
las personas infectadas suelen notar una sensacion de hormigueo, prurito 0 quemazon en
esa zona. Las vesiculas o Ulceras pueden reaparecer periddicamente después de la
primera infeccion. La reaparicion, difiere mucho entre una persona u otra, ya que puede

activarse por estrés, calor o alteraciones inmunologicas.
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El virus tipo 2, se caracteriza por una 0 mas vesiculas o Ulceras genitales o anales. Los
sintomas pueden reaparecer después del episodio inicial pero el herpes genital por el
virus tipo 1 no reaparece con frecuencia.

iii. Complicaciones

Si el virus tipo 1 no es tratado, puede ocasionar:

Herpes neonatal: es una afeccion rara, pero en ocasiones mortal.

Efectos psicosociales: los sintomas recurrentes del herpes labial pueden ser incomodos
para la persona portadora por su aspecto en boca, porque se relaciona con suciedad,

enfermedad o contagio.

Si el virus tipo 2 no es tratado, puede ocasionar complicaciones mas graves, aunque
raras, tales como meningoencefalitis, esofagitis, hepatitis, neumonitis, necrosis retiniana

o infeccion generalizada.

iii. Tratamiento

Los medicamentos antiviricos, como el aciclovir, el famciclovir y el valaciclovir, son
los mas eficaces para las personas infectadas por el virus del herpes simple tipo 1. Estos
medicamentos, pueden reducir tanto la intensidad como la frecuencia de los sintomas a
pesar que, este virus al permanecer en el cuerpo, se puede reactivar en cualquier

momento.
f. Hepatitis B
i. Definicion

La OMS (2006), define la hepatitis B como una infeccion hepatica potencialmente

mortal causada por el virus de la hepatitis B. Este virus a diferencia de muchas otras
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enfermedades de transmision sexual, puede sobrevivir fuera del organismo por lo menos
siete dias y contagiar a la persona. El periodo medio de incubacion de la hepatitis B es

de 75 dias, pero puede oscilar entre 30 y 180 dias.

ii. Sintomas

La mayor parte de las personas portadoras del virus, no experimentan sintomas durante
la fase de infeccion aguda, aungque algunas personas presentan un cuadro agudo con
sintomas que duran varias semanas e incluyen coloracién amarillenta de la piel y los
0jos, orina oscura, fatiga extrema, nausea, vomitos y dolor abdominal. Un pequefio
grupo de personas con hepatitis aguda puede sufrir insuficiencia hepatica aguda, que

puede provocar la muerte.

iii. Complicaciones

Los datos estadisticos de la OMS en el 2006 sobre la hepatitis B, expone que entre un
80% y un 90% de los lactantes infectados en el primer afio de vida sufrirdn una
infeccion crénica. Con respecto a los adultos, menos de un 5% de las personas sanas
que se infecten en la edad adulta sufriran una infeccion cronica y entre un 20% y un
30% de los adultos que padecen una infeccidon crénica sufriran cirrosis o céancer

hepatico.

iv. Tratamiento

El virus de la hepatitis B no tiene cura, los tratamientos orales como el tenofovir o
entecavir se administran para contrarrestar los efectos del virus y evitar una replicacion
del mismo. La mejor forma de prevenir este virus es por medio de la vacuna de la

hepatitis B que se administra en 3 dosis.
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g. Virus del Papiloma Humano
i. Definicion
El Virus del Papiloma Humano es una familia de virus que afecta a hombres y mujeres.

Existen alrededor de 100 tipos de virus del papiloma humano de los cuales, 30 tipos se

asocian con un mayor riesgo de ocasionar cancer.

Los tipos de virus se clasifican como de bajo riesgo, los que pueden causar verrugas
genitales, los de alto riesgo son los que pueden provocar cancer de cuello uterino, vulva,
vagina o ano en el caso de las mujeres y en el caso de los hombres, pueden conducir al
cancer de ano o pene. Los virus mas comunes de alto riesgo oncogénico son el tipo 16 y

el 18.
ii. Sintomas

Los virus de bajo riesgo pueden llegar a producir verrugas en los genitales, ano e
inclusive en otras partes del cuerpo como en manos y pies. Los virus de alto riesgo
pueden llegar a producir lesiones en el cuello uterino las cuales solo se detectan por

medio de exdmenes especificos.
iii. Complicaciones

El virus del papiloma humano puede causar cancer de cuello uterino y otros canceres

como el de vulva, vagina, pene, ano o garganta.
iv. Tratamiento

No existe ningln tratamiento para este virus, las verrugas o lesiones se pueden tratar por
medio de procedimientos quirdrgicos e inclusive, muchas de estas verrugas se
diseminan por si solas. La Unica forma de prevenir este virus especificamente los de alto

riesgo es por medio de la vacuna contra el mismo.
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h. Virus de Inmunodeficiencia Humana

i. Definicion

El virus de la inmunodeficiencia humana es el virus que causa el SIDA. Cuando una
persona se infecta, el virus ataca y debilita al sistema inmunitario, a medida que esto
sucede, la persona queda en riesgo de contraer mayor numero de infecciones y canceres

que pueden ser mortales. Una vez que una persona tiene el virus, este permanece dentro

del cuerpo de por vida.
ii. Sintomas

Los sintomas por este virus en la etapa aguda pueden ser similares a la gripe u otras
enfermedades virales como lo es fiebre, dolor muscular, dolor de cabeza, dolor de
garganta, sudoracion nocturna, ulceras bucales e incluso, infeccion por hongos, ganglios

linfaticos inflamados y diarrea.

La infeccién cuando va progresando llega a una etapa latente en donde no existe ningin
tipo de sintoma en el huésped, pero aun asi es portador del virus y por ende puede

transmitirlo a otra persona. Esta etapa puede durar 10 afios 0 mas.

iii. Complicaciones

De no recibir tratamiento, casi todas las personas infectadas con el virus de
inmunodeficiencia humana, contraera el SIDA. Algunas personas desarrollan SIDA en
un periodo de pocos afios después de la infeccién. Otras permanecen completamente

saludables después de 10 afios o incluso mas.

Las personas con SIDA tambien tienen un riesgo mas alto de padecer ciertos tipos de

cancer, especialmente linfomas y un tipo de cancer de piel llamado sarcoma de Kaposi.


https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/000661.htm

Las infecciones pulmonares son comunes en casos de SIDA, los sintomas que
normalmente causan son tos, fiebre y dificultad para respirar. Las infecciones
intestinales también son comunes, estas pueden causar diarrea, dolor abdominal, vomito
0 problemas para deglutir. Las personas portadoras, pueden perder peso, tener fiebre,

diaforesis, erupciones generalizadas, ademas de, la inflamacion de ganglios.

iv. Tratamiento

El virus de inmunodeficiencia humana no tiene cura sin embargo, se trata con

retrovirales que evitan que el virus se reproduzca.

2.2.4 Prevencion

2.2.4.1 Definicién

La Prevencion se define segin la OMS (1998) como las “Medidas destinadas no
solamente a prevenir la aparicion de la enfermedad, tales como la reduccion de factores
de riesgo, sino también a detener su avance y atenuar sus consecuencias una vez

establecida”. 34

Las medidas de prevencion, son consideraciones o disposiciones que se toman de

manera anticipada para evitar que se dé una consecuencia catalogada como negativa.

2.2.4.2 Medidas preventivas de las enfermedades de transmision sexual

Ante el crecimiento significativo de las enfermedades de transmision sexual tanto en

hombres como mujeres de diferentes edades, es importante tomar en cuenta lo siguiente:

a. Asesoramiento y enfoques conductuales: esta medida, representa la prevencion

primaria contra las enfermedades de transmision sexual e incluye:
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Educacion sexual integral, asesoramiento tanto antes como después de las
pruebas de deteccion de enfermedades de transmision sexual incluyendo el
virus de inmunodeficiencia humana, SIDA.

Asesoramiento sobre practicas sexuales mas seguras y reduccion de riesgos
por ejemplo, con el uso correcto de preservativos.

Intervenciones dirigidas a grupos de poblacion claves, incluidas trabajadoras
sexuales, personas con orientaciones sexuales distintas y personas con algin
tipo de adiccion a drogas.

Asesoramiento y educacion sexual adaptados a las necesidades de los
adolescentes, esto previo diagndstico realizado en el centro donde se quiere

impartir la educacion.

Una educacion adecuada, puede mejorar la capacidad de las personas para identificar
desde los signos hasta los sintomas de las enfermedades de transmision sexual, a tener
mas seguridad en el cuidado de su salud sexual, por medio de practicas sexuales de bajo
riesgo donde se incorpore, el uso de métodos anticonceptivos ademas de, la visita al

médico en caso de notar o sospechar de algun tipo de enfermedad.

b. Abstinencia: este término se refiere a elegir no tener relaciones sexuales de ningun
tipo con otras personas. Una persona que practica la abstinencia, no corre ningun
riesgo de contraer una enfermedad de transmision sexual o tener un embarazo no
deseado.

c. Exclusividad sexual: esta practica elimina o reduce la posibilidad de infeccion y
transmision de alguna enfermedad sexual.

d. Uso de métodos de barrera: por ejemplo, el uso del preservativo que es el Unico
método anticonceptivo que previene en cierta manera la transmision de alguna
enfermedad considerando que debe usarse mucho antes de la penetracion.
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e. Comunicacion abierta con la pareja: hablar de la sexualidad de forma clara,
conocerse, saber sobre las enfermedades de transmision sexual, tener confianza,
respeto, permite tener una relacion de pareja mas saludable y por ende méas segura.

f. Pruebas sanguineas: los sintomas y signos de las enfermedades de transmision
sexual son practicamente nulos hasta cuando ya la enfermedad est4 en su mayor
auge, es por eso que, ante sospechas o por prevencion, los examenes sanguineos son
el medio diagndstico méas seguro.

g. Vacunacion: Actualmente hay vacunas para proteger contra dos enfermedades de
transmision sexual, el virus del papiloma humano y la hepatitis B. La vacuna contra
la hepatitis B puede proteger contra este tipo infeccion viral y se coloca en 3 dosis.

Para el virus del papiloma humano existe dos vacunas disponibles.

La prevencion forma parte de la cultura de cada persona en cuanto al manejo de una

sexualidad sanay libre de riesgos.

2.2.5 Teorizante de Enfermeria

La Organizacion Mundial de la Salud (2017) define Enfermeria como “la que abarca la
atencion autonoma y en colaboracion dispensada a personas de todas las edades,
familias, grupos y comunidades, enfermos o no, y en todas circunstancias. Comprende
la promocion de la salud, la prevencion de enfermedades y la atencion a enfermos,
personas con discapacidad y personas en situacion terminal”.*

La Enfermeria es una profesion de disciplina y compromiso que abarca 4 areas
principales la asistencia, docencia, administracion e investigacion.

La asistencia se basa principalmente en brindar soporte a la persona antes, durante y
después de una situacion de salud de riesgo. La asistencia va de la mano a la docencia

en cuanto a la promocion y prevencion de la enfermedad se refiere.
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La investigacion, se basa en el Modelo de Promocion de la Salud (MPS) de Nola
Pender, este modelo permite comprender los comportamientos humanos que se
relacionan con la salud y busca relacionarlo con conductas saludables. ¢

Para Nola Pender la forma en que una persona vive su vida y haga frente a todos los
factores predisponentes en su salud, es producto de la conducta que tome ante las
diferentes situaciones.

Nola Pender %', investiga la conducta sanitaria de los nifios y adolescentes, para estudiar
e influir en las conductas de promocion de la salud de los individuos, partiendo de la

base que estas conductas se establecen por primera vez en la juventud.

El Modelo de Promocion de la Salud esta basado en dos teorias: la teoria de aprendizaje
social de Albert Bandura y el modelo de valoracion de expectativas de la motivacion

humana de Feather.

El primer sustento tedrico destaca la importancia de los procesos cognitivos en los
cambios conductuales del individuo e incorpora aspectos relacionados con el
aprendizaje cognitivo conductual, reconociendo que los factores psicolégicos influyen

en los comportamientos de las personas.

El modelo de la promocién de la salud segln Aristizabal et al *® describe cuatro
aspectos sefialados por Nola Pender para que los personas aprendan y modelen el
comportamiento: atencion (estar expectante ante lo que sucede), retencién (recordar lo
gue uno ha observado), reproduccion (habilidad de reproducir la conducta) y motivacion

(una buena razén para querer elegir esa conducta).

En esta investigacion, es importante que las personas encargadas de brindar informacion

a nifios, jovenes y adultos, eduquen debidamente a las personas sobre el tema en estudio
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esto porque, hay un vacio importante en esta poblacién respecto a lo encuestado. Se
deben buscar estrategias que motiven a las personas a cuidarse en salud y

principalmente en cuanto a la salud sexual y reproductiva de esta poblacion.

Avristizabal et al * afirman como segundo sustento tedrico que la conducta es racional,
considera que el componente motivacional clave para conseguir un logro es la
intencionalidad. Cuando hay una intencion clara, concreta y definida por conseguir una

meta, aumenta la probabilidad de lograr el objetivo.

Las personas para minimizar el riesgo de contagio de enfermedades de transmision
sexual, deben conocer bien el tema respecto a practicas sexuales de bajo y alto riesgo,
prevencion, formas de contagio, tratamiento, signos y sintomas, pero para lograr esa
motivacion, el personal encargado o los medios destinados a brindar esa informacion,
deben hacerlo de una forma clara y concisa, que permita concientizar a los mismos
sobre este tema tan delicado basandose tanto en experiencias previas como en

testimonios de vida que permita que haya una razén por la cual deban cuidarse en salud.

Esta investigacion se basa en el cuarto aspecto sefialado por Nola Pender para que las
personas aprendan y logren un cambio de comportamiento, la motivacion. Cuando se
acepta que hay un aspecto propio por reforzar, la persona va a buscar por sus propios
medios o0 apoyado en otros buscar estrategias con la intencion de lograr ese objetivo.
Una vez que una persona estd motivada al haber culminado ese logro puede convertirse

como facilitador en procesos similares.
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CAPITULO III

MARCO METODOLOGICO



3.1 Tipo de investigacion

Hernandez Sampieri et al 1y segln las caracteristicas de esta investigacion, la clasifica
dentro de un enfoque cuantitativo esto porque, pretende recolectar la informacién de los
participantes para confirmar una hip6tesis que se va a sustentar en la informacion

plasmada en el marco tedrico y va a ser medible por medio de las variables propuestas.

El estudio es de corte descriptivo porque aunque es un tema con antecedentes
investigativos, se busca medir desde diferentes dimensiones una poblacion en comun y
es de tipo no experimental porque no posee una manipulacion intencional de las
variables, observando situaciones ya existentes que deben ser analizadas y de tipo
transversal ya que los datos van ser recolectados en un Unico momento durante el

muestreo.

3.2 Area de estudio

3.2.1 Unidades de analisis u objetos de estudio

Para la presente investigacion se cuenta con un universo de N= 285, del cual se extrae
una muestra de n= 100 calculada con el software STATS, bajo los criterios de un

méaximo de error aceptable de 5%, y un nivel de confiabilidad deseado de 95%.

Las unidades de estudio corresponden a los estudiantes en edad reproductiva de la
Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica, durante el 11l cuatrimestre del 2016.

Ademas, los estudiantes deben cumplir con los siguientes criterios:
3.2.2 Criterios de inclusion
Hombres y mujeres entre 17 y 35 afios cumplidos.

Ser estudiantes regulares de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica.
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Estar presentes en el momento de aplicar el instrumento.
3.2.3 Criterios de exclusion

Personal docente y administrativo de la Academia Strachan del Hospital Clinica

Biblica.

3.2.4 Fuentes de informacién

La investigacion, utiliza diferentes fuentes de informacion, entre ellas:

i. Fuentes primarias

Poblacién en edad reproductiva que cumplan con los criterios de inclusion.
Ii. Fuentes secundarias

Revisiones bibliograficas, libros, articulos cientificos, articulos de periddicos, tesis
nacionales e internacionales, publicaciones del INEC y del Ministerio de Salud, paginas

de internet.

3.3 Identificacion de las variables

La investigacion identifica las siguientes variables:
V1= Conocimiento sexual

"Conjunto de informacion almacenada mediante la experiencia o el aprendizaje o a

través de la introspeccion".*®

El conocimiento es la informacion adquirida por medio del aprendizaje formal o

informal y se va nutriendo con la experiencia.
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V2= Précticas Sexuales

"Patrones de actividad sexual presentados por individuos o comunidades con suficiente

consistencia para ser predecibles”. 1°

Las practicas sexuales se consideran a aquellas actividades sexuales conscientes o
inconscientes que ponen en riesgo la salud sexual y reproductiva de las personas que las

practican.
V3= Caracteristicas de la poblacion en edad reproductiva

"También conocida como edad fértil. Rango de edades en el que las personas son
capaces de convertirse en padres. EI término puede aplicarse a hombres y mujeres, pero

con mayor frecuencia se refiere a las mujeres”.

La edad reproductiva es el periodo de mayor produccién de évulos y espermatozoides,
en ambos géneros inicia durante la pubertad y termina en las mujeres con la menopausia
alrededor de los 44 afios y en los hombres cuando su cantidad de espermatozoides es

muy bajo alrededor de los 60 afos.
V4=Prevencion de las enfermedades de transmision sexual

“Medidas destinadas no solamente a prevenir la aparicion de la enfermedad, tales como
la reduccion de factores de riesgo, sino también a detener su avance y atenuar sus

consecuencias una vez establecida”. **

La prevencion de las enfermedades de transmision sexual, son aquellas précticas
seguras que se ponen en marcha para evitar contraer algin tipo de enfermedad de

transmisién sexual.
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3.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.4.1 Técnica

La técnica por utilizar para la recoleccion de los datos a la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica, es un cuestionario

auto administrado que consta de preguntas abiertas, cerradas y semiabiertas.

3.4.2 Instrumento

El instrumento utilizado para la investigacion es de elaboracion propia y consta de 46
preguntas; 1 pregunta abierta, 12 preguntas semiabiertas y 33 preguntas cerradas. La
estructura de las preguntas se divide de la siguiente forma: 28 preguntas son de opcién
Unica o respuesta breve, 16 preguntas son de opcion mdltiple, 1 pregunta de falso y

verdadero con 6 interrogantes y 1 pregunta de desarrollo.
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3.5 Definicion conceptual, operativa e instrumental de las variables

Variable Objetivos Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Definicion
Conceptual Operacional Instrumental
Conocimiento Identificar el "Conjunto de Informacion Tacito Experiencias ftems 25, 26, 29,
sexual conocimiento informacion adquirida por Testimonios 30, 31, 32, 33, 45,
sexual que tiene la | almacenada medio del Subjetividad 46
poblacion en edad | mediante la aprendizaje
reproductiva de la | experiencia o el formal o informal | Explicito Centros
Academia aprendizaje 0 a y relacionado con educativos
Strachan del través de la las  experiencias Libros 27, 28, 35, 38, 39,
Hospital Clinica | introspeccion”. ¥ | vividas. Talleres 40, 41, 42,43, 44
Biblica. Charlas
Television
Radio
Internet
Préacticas sexuales | Identificar las | "Patrones de Actividades Bajo riesgo Besos y caricias 20, 34
practicas sexuales | actividad sexual sexuales Masturbacion

de la poblacién en
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CAPITULO IV

ANALISIS E INTERPRETACION DE DATOS



4.1 Diagnostico de la situacion vigente

La informacion obtenida por medio del instrumento de recoleccion de datos
corresponde a los estudiantes en edad reproductiva de la Academia Strachan del
Hospital Clinica Biblica del I1l Cuatrimestre del 2016. Los datos seran representados a
continuacién por medio de cuadros y graficos que resumen la informacion brindada y

que cumple los objetivos de la investigacion.
Cuadro 1

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica por

nacionalidad y genero durante el 111 cuatrimestre 2016

Nacionalidad  Cantidad de estudiantes Género Cantidad de estudiantes
Costarricense 98 Femenino 72
Nicaragiiense 2 Masculino 28

100 100

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016

De los 100 estudiantes encuestados, Unicamente el 2% son de nacionalidad nicaragiiense
contra el 98% de nacionalidad costarricense. El 72% de la poblacion son del género

femenino y el 28% del género masculino.

Los datos obtenidos son informacion recopilada en una poblacion predominantemente

femenina con un 72%.

Las carreras técnicas que brinda la Academia Strachan, son Técnico en Laboratorio y
Técnico en Farmacia, en estas carreras predomina el género femenino por lo que la

mayoria de los encuestados son de este género.
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Gréafico 1

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica por

rango de edad durante el 111 Cuatrimestre 2016
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Fuente: Elaboracioén propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el I11 cuatrimestre 2016"

El 37% de los estudiantes encuestados tienen una edad entre los 17 y 20 afios, el 30%
entre las edades de 21 a 25 afios, el 18% entre los 26 y 30 afios, el 11% entre los 31y 35

afios y el rango menor es de los 36 a 40 afios con un 4%.

La edad de los encuestados esta entre los 17 y 40 afios de los cuales, el 67% de los

corresponden a estudiantes entre los 17 a 25 afios.

La edad reproductiva, inicia en la pubertad con la ovulaciéon y la menstruacién en las
mujeres y con la produccion de espermatozoides en los hombres y finaliza con la
menopausia en las mujeres alrededor de los 44 afios y con la disminucion de la
produccién de espermatozoides en los hombres alrededor de los 60 afios. Una persona

menor a los 35 afios es una persona socialmente mas activa en la parte sexual por lo que
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después de esta edad muchas veces, ya se establecen con una sola persona para

completar un proyecto de vida en pareja.
Gréfico 2

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segln

lugar de residencia durante el 111 Cuatrimestre 2016
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Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacion con la prevencién de las enfermedades de
transmision sexual durante el I11 cuatrimestre 2016"

San Jose es la provincia que alberga al 60% de los estudiantes de la Academia Strachan,
seguido de Heredia con un 13%, Alajuela un 11%, 9% de Cartago. Puntarenas con un

5%, Limdn y Guanacaste con 1% cada uno.

El 93% de los estudiantes son de las provincias de San José, Heredia, Alajuela y
Cartago, provincias que componen el gran area Metropolitana de nuestro pais a

diferencia del 7% que viven en Puntarenas, Limon y Guanacaste.
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El facil acceso al casco central de San José permite que la mayoria de los estudiantes se
trasladen facilmente a recibir sus clases en el distrito Catedral, lugar a donde pertenece

la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica.
Gréfico 3

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segln

orientacion sexual durante el 111 cuatrimestre 2016
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Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacion con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016"

La orientacién sexual se clasifica como heterosexual, homosexual y bisexual. El 96% de
los estudiantes se consideran heterosexuales, 3% homosexuales y Unicamente un 1%

bisexual.

La poblacion en edad reproductiva sigue siendo en su mayoria un 96% heterosexual sin

embargo, cada dia hay méas apertura a expresar si una persona es homosexual o no.

La orientacion sexual de una persona, no define la forma en que vive su vida sexual,

tanto hombres como mujeres, heterosexuales u homosexuales, tienen el mismo riesgo de
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contagio de alguna enfermedad de transmision sexual, asi como la misma manera de

prevencion y practicas sexuales de bajo o alto riesgo.
Gréfico 4

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun

estado civil durante el 111 cuatrimestre 2016
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Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacién en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el I11 cuatrimestre 2016"

De los estudiantes encuestados, solo el 8% se encuentran casados, 12% en union libre,
3% divorciados, 30% se encuentran en un noviazgo y un poco menos de la mitad se

encuentran solteros con un 47%.

Con los datos obtenidos, el 50% de los estudiantes encuestados segun su clasificacion
de noviazgo, casado o en union libre pueden tener actualmente una Unica pareja sexual
si se habla de monogamia como practica en la estabilidad de pareja y el otro 50% de los
estudiantes encuestados, se encuentran divorciados, en un noviazgo o solteros, lo que
podria implicar la posibilidad que algunos de los encuestados tengan una vida sexual
mas liberal.
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El estado civil de casado, ya no se considera la Gnica forma para tener una vida sexual
activa como lo espera la Iglesia 0 muchas personas creyentes en practicar la castidad
hasta el matrimonio. Independientemente del estado civil de la persona, cada vez se
inicia la vida sexual a mas temprana edad y esto implica que sea mayor la probabilidad

de aumentar el nimero de parejas sexuales a lo largo de su vida.

Entre los encuestados, el 77% estan solteros o en un noviazgo. La edad de una gran
parte de ellos se encuentra entre los 17 y 25 afios, esto puede reflejar que actualmente, el
matrimonio no es una opcién a temprana edad en la mayoria de las personas y se espera
que si llega a suceder, sea porque haya una estabilidad emocional, académica, laboral y

econdmica.

Grafico 5

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segin
religion durante el 111 cuatrimestre 2016
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Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el I11 cuatrimestre 2016"
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Entre los estudiantes encuestados, el 51% practican la religion catolica, el 33% son
cristianos, los 12% evangélicos y el 4% practican otra religion de los cuales, 1 % es
testigo de Jehova, 1% ve a Dios como fe y no como religion y 2% indicaron no ser

practicantes de ninguna religion.

El 98% de los encuestados, son personas creyentes independientemente si son

practicantes o no.

La iglesia promueve la castidad hasta el matrimonio sin embargo, actualmente es muy
dificil creer que se puede encontrar una persona que no haya tenido relaciones sexuales
antes de tomar la decision de casarse o convivir seriamente con otra persona, esto por
tanta apertura que hay socialmente ante el tema del sexo, practicas sexuales y las formas

de prevenir embarazos no deseados sin interferir en una vida sexual activa.
Gréfico 6

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segin

vivienda durante el 111 cuatrimestre 2016
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Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016"
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64% de los estudiantes encuestados, cuentan con la oportunidad de tener casa propia, el
29% alquila y el 7% comparte con alguna persona ya sea familiares o porque son
personas que aun conviven en su nucleo familiar.

El 93% de los encuestados cuentan con un espacio mas familiar mas estable e intimo

que el 7% restante.

El tener una casa propia permite que las personas se sientan mas estables en cuanto a su

capacidad de adaptacion y de un ndcleo familiar mas unido.
Cuadro 2

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segin

hijos y cantidad de personas que habitan en la casa durante el Il cuatrimestre 2016

Personas en la vivienda Cantidad de estudiantes | Hijos Cantidad de estudiantes
De 1 a 4 personas 64 Si 24
De 5 a 9 personas 36 No 76

100 100

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016

De los 100 estudiantes encuestados, 64 de ellos conviven con 1 a 4 personas
incluyéndose en su hogar y 36 estudiantes conviven con 5 hasta 9 personas contandolos

aellos.

Los hijos son una parte importante de las relaciones de pareja y de la parte reproductiva
de las personas, 24 de los estudiantes indicaron que tienen hijos y 76 estudiantes ain no

tienen.
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La mayoria de los estudiantes cuenta con nucleo familiar pequefio, de los 24 estudiantes
que tienen hijos, la mayoria no tiene mas de dos y no necesariamente conviven con la

pareja.
Cuadro 3

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun

ocupacion y condicién de ingreso econdémico durante el I11 cuatrimestre 2016

Cantidad de Ingreso
Ocupacién estudiantes Economico Cantidad de estudiantes
Sin Ingresos 41
Estudia 41 Propio 7
Estudia y Trabaja 59 Asalariado 52
100 59

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencién de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016

El aspecto laboral y econémico es muy importante en una poblacién joven que cuenta
con gastos académicos, familiares y personales. De los 100 estudiantes, 59 de ellos se

dedica a trabajar y estudiar mientras que 41 estudiantes solo se dedican al estudio.

De los 59 estudiantes que se dedican a estudiar y trabajar, el ingreso econémico de 52
de ellos es de forma asalariada y 7 estudiantes el ingreso econémico es por trabajo

propio.

Los horarios de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica son muy flexibles ya
que la mayoria de cursos son en la noche y en la tarde, también cuenta con horarios los
dias sdbado que permiten que la mayoria de los estudiantes se puedan organizar con la

Universidad y también laborar, esto les permite ayudarse a pagar los gastos académicos
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cuatrimestrales que se extienden por un afio, también gastos de materiales, personales y

familiares.

Cuadro 4

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun

ingreso mensual aproximado durante el 11 cuatrimestre 2016

Ingreso mensual Cantidad de estudiantes
De 50 a 150 mil 2
De 151 a 250 mil 8
De 251 a 350 mil 6
De 351 a 450 mil 25
De 451 a 550 mil 8
De 551 a 650 mil 8
De 651 a 750 mil 2
59

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacién en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencién de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016

De los 100 estudiantes encuestados, solo 59 aparte de estudiar también se encuentran
trabajando y el ingreso mensual por persona ronda desde los 50 mil hasta los 750 mil.

De los 59 estudiantes que laboran, 2 tienen un ingreso mensual aproximado de 50 a 150
mil, 8 estudiantes de entre 151 mil hasta los 250 mil, 6 estudiantes de 251 mil a 350 mil,
25 estudiantes de 351 mil a 450 mil, 8 entre 451 mil a 550 mil, 8 entre 551 mil a 650

mil y 2 estudiantes entre 651 mil a 750 mil de ingreso.

El ingreso mensual que mas estudiantes perciben es de 351 mil a 450 mil con 25
estudiantes de los 59, ingreso promedio que recibe una persona en un puesto no

profesional a nivel nacional.
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El ingreso mensual percibido por los estudiantes que laboran, debe ser distribuido para

los gastos académicos, familiares y personales.

Cuadro 5

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun

practica de relaciones sexuales y la edad de inicio durante el 111 cuatrimestre 2016

Relaciones Cantidad de Cantidad de
sexuales estudiantes Edad de inicio estudiantes
Si 83 De los 12 a los 14 afios 8
No 14 De los 15 a los 17 afios 39
No responde 3 De los 18 a los 22 afios 31
De los 23 a los 27 afios 5
100 83

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacién en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencién de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016"

Entre los 100 estudiantes encuestados, 83 de ellos ya tuvieron al menos una relacion

sexual, 14 no han tenido relaciones y 3 de los estudiantes no respondieron.

La edad de inicio de las relaciones sexuales es importante respecto a que esto puede
influir en el nimero de parejas sexuales a lo largo de la vida. De los 83 estudiantes que
afirmaron haber tenido al menos una relacion sexual, 8 de ellos iniciaron entre los 12 y
14 afios, 39 estudiantes iniciaron entre los 15 y 17 afos. 31 estudiantes entre los 18 a 22

afnos y solo 5 entre los 23 y 27 afios.

47 estudiantes de los 83 quienes ya iniciaron su vida sexual, lo hicieron antes de los 17
afios es decir, siendo aun menores de edad y posiblemente ain estudiantes de colegio.

36 de los estudiantes iniciaron después de los 18 afios hasta los 27.
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El inicio temprano de las relaciones sexuales se considera un riesgo para el contagio de

alguna enfermedad de transmision sexual ya que entre mas joven se inicie con la vida

sexual, es mas probable que sumen mas parejas sexuales a lo largo de su vida.

Cuadro 6

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segin

numero de parejas sexuales en el Gltimo afio y presencia actual de pareja sexual durante

el Il cuatrimestre 2016

Cantidad de NuUmero de parejas Cantidad de
Pareja sexual actual estudiantes sexuales estudiantes
Si 59 Ninguna 4
No 21 De 1 a 3 personas 67
No responde 3 De 4 a 6 personas 3
De 7 a més personas 9
83 83

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacion con la prevencion de las enfermedades de

transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016"

De los 83 estudiantes que afirman haber tenido al menos una relacion sexual, 59 de

ellos respondieron que actualmente tienen una pareja sexual activa, 21 respondieron que

no tienen actualmente una pareja sexual y 3 no respondieron.

El nimero de pareja sexuales en la vida de una persona depende mucho de la edad de

inicio de las relaciones sexuales y en su estado civil actual. De los 83 estudiantes, 4

indicaron que en el Gltimo afio no estuvieron sexualmente con ninguna persona, 67

estudiantes dijeron que estuvieron con 1 hasta 3 personas diferentes en el ultimo afio, 3
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estudiantes indicaron que estuvieron con 4 a 6 personas distintas en el Gltimo afio y 9

estudiantes sefialaron 7 0 mas personas sexuales distintas.

De los 83 estudiantes, 79 han tenido més de 1 pareja sexual en un afio, y segin los
factores de alto riesgo para el contagio de enfermedades se encuentran la promiscuidad,
si ese numero de personas lo multiplicamos por afio por cada estudiante, aumenta
considerablemente el riesgo de contagio de algunas de las enfermedades de transmision

sexual.
Grafico 7

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segin

namero de parejas sexuales a largo de su vida sexual durante el 111 cuatrimestre 2016
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Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencién de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016

De los 83 estudiantes que iniciaron su vida sexual, 55 estudiantes han tenido de 1 a 4
parejas sexuales a lo largo de su vida, 19 estudiantes han tenido entre 5 a 8 parejas
sexuales, 2 estudiantes de 9 a 12 parejas y 7 estudiantes han tenido entre 13 0 mas

parejas sexuales.
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Mas de la mitad de los estudiantes han tenido de 1 a 4 parejas sexuales a lo largo de su

viday 19 entre 5 a 8 parejas.

El numero de parejas sexuales a lo largo de la vida y las practicas sexuales compartidas
aumenta considerablemente el riesgo de contagio de alguna enfermedad de transmision
sexual. Hay que recordar que cada persona tiene un historial sexual, que hay practicas
sexuales de bajo y alto riesgo y que, a menor edad de inicio de las relaciones sexuales,
es mas probable tener mas parejas sexuales conforme pase los afios, aunque solo el
hecho de estar sexualmente con una persona ya es un riesgo inminente de contagio de

alguna enfermedad de transmision sexual.

Cuadro 7

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segin

sus préacticas sexuales durante el 111 cuatrimestre 2016

Préctica sexual Cantidad de respuestas
Sexo oral 70
Sexo vaginal sin proteccion 63
Sexo vaginal con proteccién 71
Sexo anal sin proteccién 12
Sexo anal con proteccién 15
Masturbacion 39
Relaciones con mas de una pareja a la vez 4

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016

Las practicas sexuales se clasifican en de bajo riesgo y de alto riesgo. De los 83

estudiantes que han iniciado su vida sexual, 70 respondieron que han tenido sexo oral,
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63 han tenido sexo vaginal sin proteccion, 71 sexo vaginal con proteccion, 2 han tenido
sexo anal sin proteccion, 15 sexo anal con proteccion, 39 estudiantes han practicado la
masturbacion y 4 estudiantes han tenido relaciones sexuales con mas de una persona a la
vez.

Cada estudiante ha experimentado mas de una practica sexual. La préactica mas utilizada
por los estudiantes encuestados es el sexo oral, seguido por el sexo vaginal con
proteccion y la menos utilizada es tener relaciones sexuales con mas de una persona a la

VEZ.

El sexo oral, el sexo vaginal y anal con proteccion, asi como la masturbacion, son
practicas sexuales de bajo riesgo mientras que el sexo vaginal, el sexo anal sin
proteccion y tener relaciones sexuales con mas de una persona a la vez, se consideran

précticas sexuales de alto riesgo.

Toda practica sexual a excepcion de la masturbacion, pueden ser formas de contagio de
alguna enfermedad de transmision sexual y a pesar de que se use algun tipo de
proteccién como lo es el condon, este no protege 100% a la persona por lo que, se
encuentran en riesgo de contraer alguna enfermedad de transmision sexual. Recordemos
que segun la OMS, 2006, aproximadamente 1 millon de personas cada dia es

diagnosticada con alguna de estas enfermedades.
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Cuadro 8

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun

el uso de preservativo y las razones para su rechazo durante el 111 cuatrimestre 2016

Uso Cantidad de Frecuencia de
preservativo estudiantes Razones del rechazo respuesta
Si 30 Descuido 8
No 23 Confio en la pareja 27
A veces 30 No se siente igual 7
Me acuerdo ya muy tarde
Otro
83 53

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el I11 cuatrimestre 2016"

De los 83 estudiantes que han tenido relaciones sexuales, 30 indicaron que si usan
preservativo a la hora de tener relaciones sexuales, 30 indicaron que no usan y 23 que a

veces usan preservativo.

Hay muchas razones por las cuales las personas no utilizan preservativo, en el caso de
los estudiantes, 8 indicaron que no lo utilizan por descuido, 2 porque se acuerdan en
colocarlo ya cuando la relacion ha avanzado, 7 estudiantes indicaron que no lo utilizan
porque no se siente igual, 27 sefialaron que confian en la pareja y 9 estudiantes
indicaron que otros de los motivos por los que no usan preservativo es porque les da
alergia el latex, no les gusta, se acaban y no compran, porque toman pastillas

anticonceptivas, se hicieron la salpingectomia o la vasectomia.

El uso del preservativo es una medida de prevencion para embarazos no deseados y
disminuye pero no elimina el riesgo de contagio de enfermedades de transmision sexual.
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Cuadro 9

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun
practicas sexuales con personas de riesgo y uso de sustancias peligrosas durante el 111

cuatrimestre del 2016

Persona Cantidad . Uso de Cantidad
: Frecuencia de .
en de Tipo de persona sustancias de
. . respuestas . .
riesgo  estudiantes peligrosas estudiantes
Persona
Si 4 promiscua 2 Si 10
No 79 Desconocidos 2 No 73
83 4 83

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencién de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016

79 de los 83 estudiantes que han tenido relaciones sexuales, indicaron no haber tenido
relaciones con personas en riesgo es decir, personas promiscuas, portadoras de alguna
enfermedad de transmision sexual o desconocidos. 4 de los estudiantes, indicaron que si
habian tenido relaciones con personas de riesgo, 2 de ellos con personas promiscuas y 2
con desconocidos.

El uso de sustancias como drogas o alcohol, es utilizado por muchas personas para tener
relaciones sexuales mas placenteras o simplemente como forma de desinhibirse lo que
provoca, que la persona no esté completamente consciente de lo que esta haciendo y no
mida los riesgos de su acto. 73 de los estudiantes indicaron no haber utilizado ningln
tipo de sustancia durante las relaciones sexuales y 10 estudiantes indicaron haber
consumido alcohol, drogas y hongos antes de tener una relacion sexual.

Tener relaciones sexuales con personas en riesgo es decir, personas promiscuas,
personas que padecen de alguna enfermedad de transmision sexual o personas cuyo

historial desconocen, esto unido al consumo de sustancias peligrosas como alcohol o
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drogas, aumenta el riesgo para que una persona sea victima de alguna de las

enfermedades de transmision sexual.

Cuadro 10

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segin
medio para adquirir una enfermedad de transmision sexual durante el 111 cuatrimestre

2016

Medio para adquirir Enfermedad de trasmision sexual Cantidad de respuestas

Contacto sexual 96
Virus 22
Bacterias 14
Compartir saliva, besos y alimentos 13
Por la sangre 47
No tiene cura 13

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacién en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016

De los 100 estudiantes encuestados, 96 definieron enfermedad de transmisién sexual
como la enfermedad que se adquiere por contacto sexual, 47 dijeron que se adquiere por
la sangre, 22 estudiantes que es una enfermedad que se adquiere por virus y 14 dijeron
que es por bacterias, 13 estudiantes indicaron que se adquiere por compartir besos,
caricias y alimentos y la misma cantidad de estudiantes dijeron que estas enfermedades

no tienen cura.

Cada estudiante en promedio, defini6 de dos formas distintas la enfermedad de
transmision sexual en su mayoria dijeron que es producto del contacto sexual y la
minoria indicé que no tienen cura o0 que se contagia por besos, caricias y compartir

alimentos.
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Las enfermedades de transmision sexual son enfermedades que se contagian por el
contacto con personas ya portadoras, la mayoria de estas enfermedades se pueden
contagiar de forma oral, anal, genital, vertical, por transfusiones sanguineas como en el

caso del virus de inmunodeficiencia humana.

Las enfermedades de transmision sexual que se contagian Gnicamente por virus son el
herpes simple, la hepatitis B, el virus de inmunodeficiencia humana y el virus del
papiloma humano. En el caso de la clamidia, la sifilis, la gonorrea y la tricomoniasis, se
contagian producto de una bacteria por tal razon, son las Gnicas que se pueden tratar por

medio de antibidticos.

Cuadro 11

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segin
su conocimiento sobre las enfermedades de transmision sexual durante el 111

cuatrimestre 2016

Enfermedad de transmision sexual de la que ha

escuchado hablar Cantidad de estudiantes
Sifilis 91
Gonorrea 93
Tricomoniasis 54
Clamidia 64
Herpes simple 70
Hepatitis B 83
Virus de Papiloma Humano 84
Virus de Inmunodeficiencia Humana 89

Fuente: Elaboracién propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el I11 cuatrimestre 2016"
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De los 100 estudiantes encuestados, la mayoria conoce o al menos ha escuchado hablar
sobre las diferentes enfermedades de transmision sexual, 93 estudiantes indicaron que
conocen acerca de la gonorrea, 91 sobre la sifilis, 89 sobre el virus de
inmunodeficiencia humana, 84 estudiantes sobre el virus del papiloma humano, 83
sobre la hepatitis B, 70 sobre el herpes simple, 64 sobre la clamidia y 54 sobre la

tricomoniasis.

La enfermedad mas conocida por los estudiantes segun la encuesta es la gonorrea con

93 estudiantes y la menos conocida es el herpes simple con 70 estudiantes.

Estas enfermedades de transmisidn sexual estan entre las mas comunes y la poblacion
en edad reproductiva debe tener al menos el conocimiento basico acerca de las mismas

por el riesgo que tienen de contagio.

Cuadro 12

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun
el medio donde recibié informacion sobre las enfermedades de transmisién sexual

durante 111 cuatrimestre 2016

Medio de informacién Cantidad de respuestas
Centro educativo 84
Centro médico 50
Television 55
Libros de Texto 45
Internet 64
Radio 6
Un conocido me hablé del tema 21
Otro 6

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacién en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencién de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016
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De los 100 estudiantes entrevistados, 84 indicaron que recibieron informacion sobre las
enfermedades de transmision sexual en los centros educativos, 64 a través de internet,
55 en la television, 50 en los centros medicos, 45 en los libros de texto, 21 porque un
conocido le informo sobre el tema, 6 estudiantes en la radio y 6 estudiantes indicaron
que recibieron informacion sobre las enfermedades de transmision sexual por medio de
los amigos, en el trabajo y en la universidad.

84 de los estudiantes entrevistados indicaron que recibieron informacion sobre las
enfermedades de transmision sexual en los centros educativos; este dato refleja que son
los centros de educacion los principales medios de difusion de esta informacion a los

adolescentes y jovenes.

La informacion que reciben las personas, en este caso los estudiantes, es principalmente
por medio de fuentes externas como lo es internet, libros de texto y televisién, mas que
de personas cercanas como familia y amigos. De las fuentes de informacion recibidas, la

persona adquiere su conocimiento explicito o tacito.

Hay informacidn recibida por las personas que les genera mas curiosidad y por ser
temas que aun generan incertidumbre, las personas prefieren investigar por sus propios

medios acerca del tema.
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Grafico 8
Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun
el conocimiento sobre las enfermedades de transmision sexual durante el |11

cuatrimestre 2016

mSi =No

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de

transmision sexual durante el 11 cuatrimestre 2016"

63% de los 100 estudiantes entrevistados, refirieron que cuentan con bastante
conocimiento acerca de las enfermedades de transmision sexual, mientras que el 37%

indico que no cuentan con el suficiente conocimiento acerca del mismo tema.

El conocimiento adquirido segun el 37% de los estudiantes no es lo suficiente y les
gustaria tener informacion adecuada sobre mecanismos de proteccion, sintomas, un
refrescamiento en general y uno de los estudiantes indicd que quiere saber muchas cosas

de las enfermedades de transmision sexual pero que por vergiienza no consulta.

La informacion que se desea adquirir se encuentra en diferentes medios sin embargo, a
pesar de la facilidad de acceso a esta, muchas personas en este caso estudiantes,

desconocen a profundidad cada enfermedad de transmision sexual.
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Cuadro 13

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segin

lo que opinan acerca de las enfermedades de transmision sexual durante 111 cuatrimestre

2016
Opinidén Cantidad de respuestas
Es una enfermedad que genera vergiienza 11
Es una enfermedad que me da mucho miedo 30
Es mas comun en personas promiscuas 18
Es mas comun en hombres que en mujeres 5
Se da en ambos géneros por igual 66
Tienen cura 30
No tienen cura 25
Son féciles de detectar 10

Fuente: Elaboracién propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacion con la prevencién de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016"

66 de los 100 estudiantes entrevistados, indicaron que las enfermedades de transmision
sexual se da en ambos géneros por igual, 30 estudiantes indicaron que son
enfermedades que dan mucho miedo, otros 30 estudiantes refieren que las enfermedades
de transmision sexual tienen cura, 25 estudiantes dijeron que no tienen cura, 18 creen
que estas enfermedades son mas comunes en personas promiscuas, 11 que es una
enfermedad que causa vergiienza, 10 estudiantes dijeron que las enfermedades de
transmision sexual son faciles de detectar y 5 estudiantes dijeron que es mas comun en

hombres que en mujeres.

18 de los 100 estudiantes indicaron que las enfermedades de transmision sexual se dan
en personas promiscuas sin embargo, aunque esto es un riesgo, las enfermedades de
transmision sexual pueden contagiar a una persona que solo haya tenido una relacién

sexual con una persona portadora.
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Las enfermedades de transmisién sexual son todavia un tema que genera incertidumbre
entre la poblacion, existe el temor pero aun se desconoce realmente el riesgo y las

formas de prevencion.

La promiscuidad, es uno de los riesgos mas comunes para el contagio de las
enfermedades de transmision sexual sin embargo, toda persona desde que inicia su vida
sexual, ya es predisponente a contagiarse de alguna considerando que, no se tiene un
historial sexual de cada pareja con la que se comparte este tipo de relacion. Estas
enfermedades se consideran de riesgo en ambos sexos sin embargo, hay enfermedades
como por ejemplo el virus del papiloma humano, que afecta méas a las mujeres que a los

hombres por la probabilidad de producir cancer cérvicouterino.

El virus de inmunodeficiencia adquirida, el virus del papiloma humano, el herpes
simple y la hepatitis B son enfermedades que no tienen cura es decir, el virus se
mantiene en el cuerpo y aunque puede presentar periodos de no exposicion, puede
reactivarse ocasionalmente. La sifilis, la clamidia, tricomoniasis y la gonorrea, son
enfermedades de transmisidn sexual que se pueden tratar con antibioticos sin embargo,

las complicaciones producto de un diagnostico tardio no se pueden tratar.

Las enfermedades de transmision sexual, no son faciles de detectar, normalmente estas
enfermedades tienen un periodo de latencia en donde aunque la persona ya sea
portadora, no presenta ningun signo o sintoma que pueda afirmar la presencia de alguna
de ellas. Muchas veces cuando ya aparece un signo como por ejemplo las verrugas en el
virus del papiloma humano o lesiones blancas en la sifilis, es porque ya ha pasado
mucho tiempo desde el contagio hasta la presencia de signos o sintomas. Algunos de
estos pueden desaparecer 0 reaparecer es por eso que, ante cualquier sospecha, es mejor

acudir al médico para detectar o descartar alguna de las diferentes enfermedades.
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Grafico 9
Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun
sospecha de haber adquirido alguna enfermedad de transmision sexual durante I

cuatrimestre 2016

96%

mSi = No

Fuente: Elaboracién propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacion con la prevencién de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016

De los 100 estudiantes encuestados, el 96% indic6 que no tienen sospecha de haberse
contagiado de alguna de las enfermedades de transmision sexual desarrolladas en esta
investigacion, mientras que 4%, indico que si hay algun tipo de sospecha de ser posible

portador de alguna enfermedad.

El 4% de los estudiantes que sospechan tener alguna de las enfermedades explicaron
que las razones por las que piensan eso son porque tuvieron contacto sexual, estuvieron
con un desconocido, porque no tuvieron ningdn tipo de control a la hora de la relacion y

uno de ellos indico que tiene un activo pero no especifico a cuél se referia.
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Los encuentros sexuales con desconocidos en los que no se utiliza métodos de
proteccion, es una practica sexual de riesgo para el contagio de enfermedades de
transmision sexual y s6lo el que una persona haya tenido contacto sexual con otra, es un

riesgo importante.

Gréfico 10
Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segin
personas conocidas con alguna enfermedad de transmision sexual durante 111

cuatrimestre 2016

81%

= Si =No

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016

El 81% de los estudiantes entrevistados, indico que desconoce si alguna persona cercana
o conocido padece de alguna de las enfermedades de transmisién sexual, mientras que
19% de los estudiantes afirmaron conocer a alguien portador de alguna enfermedad de

transmisién sexual.
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De los 19 estudiantes que indicaron tener a algun conocido que porta algunas de las
enfermedades, 8 sefialaron virus del papiloma humano, 7 virus de inmunodeficiencia

humana, 2 herpes simple, 1 persona indicé que hepatitis B, 1 gonorrea y 1 sifilis.

El virus del papiloma humano es la enfermedad de transmision sexual mas comin que
afecta tanto a hombres como mujeres alrededor del mundo, poblacion que haya iniciado

una vida sexual y tenga contacto oral, anal o genital con personas infectadas.

Hay maés de 100 tipos de este virus sin embargo, el tipo 16 y 18 son los que consideran
de alto riesgo porque son los causantes de cancer cervicouterino, los demas tipos de
virus pueden permanecer sin causar dafio alguno como es el caso del tipo de virus que
produce verrugas las cuales se pueden tratar aunque en algin momento pueden volver

aparecer.

Cuadro 14
Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segln
conocimiento sobre formas de contagio de las enfermedad de transmisién sexual

durante 111 cuatrimestre 2016

Formas de contagio Cantidad de estudiantes
Inicio temprano de las relaciones sexuales 42
Relaciones con mas de una persona al mismo tiempo 76
Homosexualidad 22
Relaciones con desconocidos 68
Masturbacion 1
Heridas abiertas 42
Besos 9
Promiscuidad 54
Infidelidad 60
No usar preservativo 85

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016
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A los 100 estudiantes entrevistados se les consultd sobre el conocimiento que tienen
acerca del contagio de las diferentes enfermedades de transmision sexual, 85 de ellos
indicaron que no usar preservativo es una forma para contagiarse, 76 estudiantes
refieren que el tener relaciones sexuales con méas de una persona a la vez también es un
riesgo, 68 indicaron que por tener relaciones sexuales con personas desconocidas, 60
manifestaron que por infidelidad, 54 estudiantes indicaron que la promiscuidad es una
forma de contagio, 42 estudiantes indicaron que por el inicio temprano de relaciones
sexuales y otros 42 estudiantes refieren que por tener heridas abiertas también se puede
contagiar algunas enfermedades, 22 estudiantes indicaron que la homosexualidad es otra
causa para el contagio, 9 estudiantes indicaron que por los besos se puede contagiar
alguna enfermedad y solo una persona dijo que con la masturbacion se puede contagiar

alguna enfermedad de transmision sexual.

La mayoria de los estudiantes especificamente 85 de ellos indicaron que no usar
preservativo durante las relaciones sexuales es la principal forma de contagio de las
relaciones sexuales mientras que la masturbacion y los besos los consideran como

aspectos no relevantes de contagio.

El inicio de las relaciones sexuales a temprana edad, la promiscuidad, tener varias
parejas sexuales al mismo tiempo, la infidelidad y no usar preservativo, son practicas
sexuales de alto riesgo que aumentan la posibilidad de contagio de alguna de las
diferentes enfermedades de transmision sexual, las heridas abiertas son un riesgo si hay

contacto con secreciones de la persona infectada.

La homosexualidad, la masturbacion y los besos son practicas sexuales de bajo riesgo,
cualquier persona independientemente de su orientacion sexual puede ser portadora de

alguna de las enfermedades de transmision sexual, la masturbacién, mientras no haya
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contacto con secreciones genitales de personas infectadas o sea solo auto masturbacién

no hay riesgo alguno y los besos por si solos no son una forma de contagio.

Cuadro 15
Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun
conocimiento sobre cuales enfermedades de transmisién sexual tienen cura durante 111

cuatrimestre 2016

Enfermedad Cantidad de respuestas
Sifilis 48
Gonorrea 48
Tricomoniasis 36
Clamidia 38
Herpes simple 45
Hepatitis B 25
Virus de Papiloma Humano 16
Virus de Inmunodeficiencia Humana 3

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacién en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016

De los 100 estudiantes entrevistados, 48 indicaron que la sifilis y la gonorrea son
enfermedades de transmision sexual que tienen cura, 45 indicaron que el herpes simple
tiene cura, 38 sefialaron que la clamidia, 36 estudiantes manifestaron que la
tricomoniasis, 25 estudiantes indicaron que la hepatitis B, 16 que el virus del papiloma
humano y so6lo 3 estudiantes indicaron que el virus de inmunodeficiencia humana tiene

cura.

Cada estudiante encuestado en promedio, contestd que 2 de las enfermedades de

transmisién sexual mencionadas tienen cura.
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El virus del papiloma humanao, el virus de inmunodeficiencia humana, el herpes simple
y la hepatitis B son enfermedades que no tienen cura alguna, solo se puede tratar de

minimizar las complicaciones o tratar los signos pero el virus se mantiene para siempre.

La clamidia, la sifilis, la tricomoniasis y la gonorrea si se pueden tratar con antibioticos
sin embargo, las complicaciones a largo plazo por un diagnostico tardio no se pueden

evitar.

Cuadro 16
Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segin
creencia sobre la existencia de vacunas de prevencién para las enfermedades de

transmisién sexual durante 111 cuatrimestre 2016

Existe vacuna contra Cantidad de Enfermedad que Cantidad de
las ETS estudiantes tiene vacuna estudiantes
Si 48 VPH 30
No 52 Hepatitis B 18
Clamidia 1
VIH 3
100 52

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacion con la prevencién de las enfermedades de
transmision sexual durante el I11 cuatrimestre 2016"

De los 100 estudiantes encuestados, 52 indicaron que desconocen que haya vacunas
para algunas de las enfermedades de transmision sexual y 48 indicaron que si conocen

sobre algunas de ellas.

De los 48 estudiantes que indicaron conocer de la existencia de vacunas para algunas de

las enfermedades de transmisién sexual, 30 dijeron que existe vacunacion para el virus
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del papiloma humano, 18 dijeron que existe para la hepatitis B, 3 indicaron que hay
vacuna para la clamidia y un estudiante indicd que para el virus de inmunodeficiencia

humana existe vacuna.

El virus del papiloma humano y la hepatitis B son las Unicas dos enfermedades de

transmision sexual que cuentan actualmente con vacuna para la prevencion.

La hepatitis B cuenta con tres dosis, la primera a los 2 meses, la segunda a los 4 meses y
la tercera a los 6 meses. Con el virus del papiloma humano existe dos tipos de vacuna la
Cervarix y la Gardasil, estas vacunas se colocan igualmente en tres dosis, la primer
dosis no tiene una edad exacta para su colocacién pero se recomienda a partir de los 12
afios o antes del inicio de la vida sexual, la segunda dosis se coloca al mes y la tercer
dosis se coloca a los 6 meses. Esta vacuna, protege para los tipos de papiloma que
causan cancer sin embargo, no protege contra los demas tipos como los que provocan
verrugas genitales. Ademas, si una persona se vacuna después de que ya inicié su vida
sexual, no tiene garantia de una proteccidn total porque el riesgo inicia desde la primera

relacion sexual.
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Cuadro 17

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun
conocimiento sobre formas de prevencion de las enfermedades de transmision sexual

durante 11 cuatrimestre 2016

Formas de prevencién Cantidad de respuestas
Abstinencia 58
Exclusividad sexual 58
Usar preservativo 86
Pastillas anticonceptivas 5
Vacunarse 43
Tomar ducha después de la relacion sexual 5
Conocer a la pareja y tener comunicacion 47
Realizarse exdmenes sanguineos 47
Visitar regularmente al médico 67
Otro 2

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencién de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016

Las formas de prevencion de las enfermedades de transmision sexual son varias, de los
100 estudiantes, 86 indicaron que el uso del preservativo es la forma de prevencion mas
importante, 67 estudiantes sefialaron que otra forma de prevencion es visitar
regularmente al médico, 58 estudiante manifestaron que la abstinencia y la exclusividad
sexual son otra forma de prevencion, 47 estudiantes indicaron que conocer a la pareja,
tener buena comunicacidén y realizarse examenes sanguineos son otras formas de
prevencion, 5 estudiantes refieren que tomar pastillas anticonceptivas y ducharse
después de tener relaciones sexuales funcionan como una manera de prevencion de esas
enfermedades y 2 estudiantes indicaron que realizarse el papanicolaou y tener cuidado

con la heridas como maneras de prevenir las enfermedades de transmision sexual.
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En promedio, cada estudiante indicé 4 de esas formas de prevencion como importantes.
La mayoria indico que el preservativo es la principal forma de prevencion contra las
enfermedades de transmisién sexual y la minoria indico6 que tomar pastillas

anticonceptivas y ducharse después de la relacién sexual son otra forma de prevencion.

La principal y forma méas segura de prevenir el contagio de las enfermedades de
transmision sexual es por medio de la abstinencia, pero esto seria practicamente si se
mantiene la castidad en ambas partes, hasta que vean la exclusividad sexual como

decision, que es otra forma de prevencion importante.

Otras formas de prevencion, son el uso del preservativo sin embargo, no se considera
100% seguro ya que hay areas que este no protege del todo. Las enfermedades de
transmision sexual, también se pueden contagiar de forma oral y algunas de forma
vertical. La vacunacion, es una forma segura de prevencién pero, solo existe vacuna
para la hepatitis B y el virus del papiloma humano que también, si no se colocan a la
edad correcta antes de estar expuestos al riesgo, no protegera como deberia ser ademas,

este virus se mantiene en el cuerpo y no tiene cura.

Muchas de estas enfermedades no presentan signos o sintomas inmediatamente por lo
que cuando se detectan ya la enfermedad ha estado ahi por mucho tiempo por lo que,
visitar regularmente al médico es una forma de confirmar o descartar si hay algun tipo
de enfermedad de transmision sexual o en el caso de las lesiones en el papiloma o sifilis,

tratarlas lo mas pronto posible para evitar mayor riesgo.

Los exdmenes sanguineos de rutina no van a detectar la presencia de alguna enfermedad
de transmision sexual, pero en el caso de sospecha es importante acudir al médico y

solicitar las pruebas especificas para estas enfermedades sin embargo, en el caso del
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virus del papiloma humano, no hay forma de deteccion del virus via examenes

sanguineos.

Las citologias no son una forma de prevencion de enfermedades de transmision sexual
pero si puede detectar la presencia de anomalias o células precancerosas que pueden

activar el cuidado que se deba tener.

Las pastillas anticonceptivas mencionadas, pueden prevenir embarazos no deseados,
esto como forma de planificacion familiar, pero no estan relacionadas como método de

prevencion de las enfermedades de transmision sexual.

La comunicacion de la pareja y el conocimiento que se tenga respecto a la vida sexual
de ambos, no es la solucion ante una enfermedad de transmision sexual pero si, es una
parte muy importante dentro de la confianza para poder saber a qué se esta enfrentando
y como manejar mas sanamente el tema de las enfermedades de transmision, las

complicaciones y el cuidado respectivo.
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Gréfico 11

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica seguin
conocimiento sobre las enfermedades de transmisién sexual que pueden ser trasmitidas

al feto durante 11l cuatrimestre 2016
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Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016

Las enfermedades de transmisién sexual pueden no solo afectar al portador, sino

también a la pareja e inclusive en el caso del embarazo puede afectar al feto.

De los 100 estudiantes entrevistados, 86 dicen que el virus si se puede transmitir de
madre a hijo durante el embarazo, 46 estudiantes dijeron que pasa lo mismo con el virus
del papiloma humano, 45 estudiantes con la hepatitis B, 37 dijeron que la sifilis, 21
estudiantes dijeron que la gonorrea, 20 el herpes simple, 9 la clamidia y solo 3 la

tricomoniasis.
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Todos los estudiantes aunque algunos en menos cantidad, indicaron que las
enfermedades de transmision sexual si pueden afectar al feto. La mayoria de estudiantes
indic6 como enfermedad mas transmisible de madre al feto el virus de

inmunodeficiencia humana y la enfermedad menos transmisible la tricomoniasis.

El virus de inmunodeficiencia humana, la hepatitis B, la gonorrea, la clamidia, la sifilis
y el herpes, son enfermedades de transmision sexual que pueden afectar al feto durante
el embarazo causando el contagio al momento del parto o serias complicaciones en el

feto a la hora del parto.

En el caso del virus de inmunodeficiencia humana, una madre puede transmitirlo al feto
por medio del parto natural y la lactancia materna, en el caso de la hepatitis B y el
herpes, se pueden transmitir via vaginal durante el parto. La clamidia, puede ocasionar
en el bebé infecciones que afectan los 0jos, neumonia y nacimiento de bebés
prematuros. La gonorrea, puede causar en el bebé, ceguera o distintos problemas al

nacer.

La sifilis congénita puede causar aborto espontaneo, muerte fetal o muerte poco tiempo
después de nacer. Los bebés que logran nacer pueden tener ciertas complicaciones a lo
largo de su vida como le es deformacion de los huesos, anemia grave, ictericia, ceguera,

sordera, meningitis, sarpullido, agrandamiento del higado y del bazo.

La tricomoniasis no se transmite especificamente de madre a feto sin embargo, puede

ocasionar el nacimiento de nifios prematuros o con bajo peso al nacer.
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Gréfico 12

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun
conocimiento sobre las enfermedades de transmision sexual que pueden causar cancer

durante 11 cuatrimestre 2016
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Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacion con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el I11 cuatrimestre 2016"

El cancer es una de las enfermedades mas destructivas que hay. En el caso de las
enfermedades de transmision sexual la deteccién tardia de estas podria ocasionar el

riesgo de cancer o una susceptibilidad importante.

De los 100 estudiantes encuestados, 66 indicaron que el virus del papiloma humano es
causante de cancer, 27 indicaron al virus de la inmunodeficiencia humana como posible
factor de riesgo para cancer, 16 estudiantes indicaron que la hepatitis B puede causar

cancer, 13 estudiantes sefialaron que la gonorrea, 12 estudiantes indicaron que la sifilis,
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11 estudiantes manifestaron que la tricomoniasis, 6 estudiantes indicaron que el
herpes simple y otros 6 que la clamidia.

La mayoria de los estudiantes indicaron como principal enfermedad de transmisiéon
sexual de uno de los canceres mas comunes en las mujeres, al virus del papiloma
humano.

El virus del papiloma humana puede causar cancer tanto en hombres como mujeres,
en el caso de los hombres puede causar cancer del ano y pene, en el caso de las
mujeres, es el principal causante de cancer de vulva, vagina y cuello uterino.

La hepatitis B puede causar en un estadio grave cancer de higado. En el caso del SIDA,
este podria ocasionar linfomas y un tipo de cdncer de piel llamado sarcoma de Kaposi.
Las otras enfermedades de transmisién sexual no tienen entre sus complicaciones el
cancer sin embargo, el estar expuesto a estas bacterias o virus constantemente o no
tener un tratamiento adecuado, puede ir alterando las estructuras normales del

cuerpo por lo que es un riesgo para la salud.
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Cuadro 18

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun
conocimiento sobre los signos y sintomas mas comunes de las enfermedades de

transmisién sexual durante 111 cuatrimestre 2016

Signo y sintoma Cantidad de respuestas
Ardor al orinar 58
Prurito en zona anal y genital 82
Fiebre 47
Dolor a nivel genital 64
Orina turbia y amarillenta 31
Infecciones urinarias recurrentes 65
Mal olor genital 80
Enrojecimiento en los genitales 69
Sangrado genital 65

Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacién en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacion con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016

82 de los 100 estudiantes encuestados, indicaron que el prurito en la zona anal y genital,
es un signo de enfermedad de transmision sexual, 80 estudiantes sefialaron que el mal
olor genital es uno de los signos, 69 estudiantes indicaron que el enrojecimiento de los
genitales, 65 estudiantes indicaron que el sangrado vaginal y la misma cantidad de
estudiantes indicaron las infecciones urinarias recurrentes, 64 estudiantes indicaron que
dolor a nivel genital, 58 estudiantes manifestaron que el ardor al orinar también puede
ser un sintoma, 47 estudiantes indicaron que la fiebre y 31 estudiantes indicaron que
uno de los signos es orina turbia y amarillenta.

De los 100 estudiantes encuestados, en promedio cada uno indicO como signos o
sintomas presentes en las relaciones sexuales un promedio de 5.6 de los 9 signos o

sintomas presentes en la lista, encabezando la lista el prurito tanto en la zona anal como
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vaginal, siendo un menor nimero de estudiantes quienes eligieron la orina turbia y

amarillenta.

Ardor al orinar, prurito en zona anal y vaginal, fiebre, dolor a nivel genital, orina turbia,
amarillenta, infecciones urinarias recurrentes, mal olor genital, enrojecimiento de los
genitales y sangrado vaginal son unos de los signos o sintomas iniciales de las
enfermedades de transmision sexual, no todos se presentan en cada una de las
enfermedades sin embargo, su presencia debe ser un indicador de acudir al médico y

descartar alguna de las enfermedades mencionadas en esta investigacion.

Gréfico 13

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun
conocimiento sobre las enfermedades de transmision sexual que se dividen en tipos o

etapas durante 111 cuatrimestre 2016
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Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el [11 cuatrimestre 2016"
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De los 100 estudiantes encuestados, el conocimiento sobre los tipos o etapas de
enfermedades de transmision sexual, quedo representado de la siguiente manera: 54
estudiantes indicaron que el virus de inmunodeficiencia humana tiene etapas o tipos, 46
estudiantes sefialaron que el virus del papiloma humano, 45 indicaron que la hepatitis B
también, 36 estudiantes manifestaron que el herpes simple, 26 estudiantes indicaron que
la gonorrea, 25 estudiantes indicaron que la sifilis, 10 estudiantes refirieron que la

tricomoniasis y 8 estudiantes indicaron que la clamidia.

La frecuencia de respuesta por parte de los estudiantes respecto a su conocimiento de
la division por etapas o tipos de las enfermedades fue alta, resaltando al virus de

inmunodeficiencia humana en primer lugar y la clamidia en altimo lugar.

La gonorrea, la clamidia, la tricomoniais y la hepatitis B son las 4 de las 8 enfermedades
de transmision sexual estudiadas en esta investigacion que se presentan con ese nombre

0 en una sola etapa durante la enfermedad.

El virus de inmunodeficiencia humana en su méaximo estadio se conoce con el nombre
de SIDA, el virus del papiloma humano tiene mas de 100 tipos de virus distintos sin
embargo el tipo 16 y 18 son los encargados de ocasionar cancer tanto en hombres como
en mujeres. El herpes simple se clasifica en herpes tipo 1 y herpes tipo 2 y la sifilis se

clasifica en sifilis primaria, secundaria, latente, terciaria y sifilis congénita.
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Gréfico 14

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun
conocimiento sobre los efectos de las enfermedades de transmision sexual que no se

traten durante 111 cuatrimestre 2016
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Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacion con la prevencién de las enfermedades de
transmision sexual durante el I11 cuatrimestre 2016"

De los 100 estudiantes encuestados, 82 indicaron que la muerte es la complicacion mas
grande al contraer una de las enfermedades de transmision sexual mencionadas en esta
investigacion, 70 estudiantes dijeron que el cancer es una de las complicaciones, 56
estudiantes indicaron que tener bebés con muchas complicaciones es uno de los riesgos
de tener una enfermedad de transmisién sexual, 38 estudiantes sefialaron que la
infertilidad es otra de las complicaciones, 29 indicaron que la amputacion de los
genitales, 26 manifestaron que otras de las complicaciones es la enfermedad pélvica

inflamatoria, 18 estudiantes indicaron que la infertilidad, 14 estudiantes sefialaron que
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embarazos ectopicos, 9 estudiantes indicaron que una complicacion es tener hijos
prematuros y finalmente 5 estudiantes indicaron que otra posible complicacion es

enfermedades del corazon.

Todas las complicaciones mencionadas anteriormente son producto de una o varias de
las enfermedades de transmision sexual expuestas en esta investigacion sin embargo, la
frecuencia de respuesta fue de 3.9 respuestas de las 9 opciones a cada estudiante. La
muerte fue elegida como la principal complicacion y las enfermedades del corazén

cémo lo menos que pueda causar una enfermedad de transmision sexual.

En el caso de la gonorrea, esta puede causar infertilidad tanto en hombres como
mujeres, también enfermedad pélvica inflamatoria, embarazo ectdpico, tener bebés con

complicaciones como ceguera.

La enfermedad pélvica inflamatoria, la infertilidad en ambos sexos, el embarazo
ectopico, bebés con muchas complicaciones como infecciones en los ojos, neumonia y

tener bebés prematuros, son de las posibles complicaciones de la tricomoniasis.

La hepatitis B tiene entre sus complicaciones mencionadas en la encuesta, el cancer

hepético y la muerte en caso extremo.

En el caso del virus del papiloma humano, este puede causar cancer cervicouterino,
cancer vaginal, cancer de vulva, cancer de pene y cancer anal. Ademas producto de este
cancer pero en rara ocasion se puede dar la amputacion de genitales ya cuando el cancer

ha avanzado mucho y no fue tratado a tiempo.

Los linfomas que son un tipo de cancer, el sarcoma de Kaposi y la muerte son de las
complicaciones mas importantes del SIDA como estadio final del virus de

inmunodeficiencia humana.
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Gréfico 15

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun
el conocimiento de la enfermedad de transmision sexual que tiene como signo un

chancro o Ulcera durante Il cuatrimestre 2016
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Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el I11 cuatrimestre 2016"

De los 100 estudiantes encuestados, 49 indicaron que el herpes simple y en la misma
cantidad de estudiantes que la gonorrea, se identifican por la presencia de chancro o
Ulcera, 41 estudiantes indicaron que la sifilis puede ocasionar un chancro o Ulcera, 32
estudiantes dijeron que el virus del papiloma humano, 11 estudiantes indicaron que la
clamidia, 6 estudiantes sefialaron que el virus de inmunodeficiencia humana e igual
cantidad de estudiantes dijeron que la tricomoniasis y finalmente 3 estudiantes indicaron

que la hepatitis B puede causar chancros o Ulceras.
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Cada estudiante indic6 que en al menos 2 de las enfermedades de transmisién sexual
mencionadas en esta investigacion, se puede presentar el chancro o Ulcera, en primer

lugar indicaron que la gonorrea y herpes simple y en ultimo lugar la hepatitis B.

La ulcera llamada chancro, es un signo especifico de la enfermedad de la sifilis, esta
lesion es indolora y de un color coral brillante, puede durar de 1 a 5 semanas desde la

primera aparicién ademas, puede desaparecer y reaparecer.

En el caso del herpes, este puede ocasionar la aparicidn de ulceras genitales e inclusive
bucales que aparecen y desaparecen. En el caso del herpes tipo 1 se pueden reactivar

con el calor, el estrés o alguna otra enfermedad.

Gréfico 16

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun
el conocimiento de la enfermedad de transmision sexual que produce verrugas genitales

y erupcion en otras partes del cuerpo durante Il cuatrimestre 2016
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Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016"
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39 Estudiantes de los 100 encuestados, indicaron que la presencia de verrugas genitales
0 en otras partes del cuerpo es un signo exclusivo del virus del papiloma humano, 34
estudiantes dijeron que de la gonorrea, 26 estudiantes indicaron que se puede dar en el
herpes simple, 25 en la sifilis, 15 estudiantes indicaron que puede manifestarse en el
virus de inmunodeficiencia humana, 14 sefialaron que en la clamidia, 8 estudiantes

durante la hepatitis B y 4 estudiantes dijeron que en la tricomoniasis.

La mayoria de los encuestados, indicaron que la presencia de verrugas genitales o la
erupcién en ambas partes del cuerpo, es un signo exclusivo del virus del papiloma
humano y aunque esta es la respuesta correcta, el nimero de 39 estudiantes fue bajo
respecto a su conocimiento ya que todas las enfermedades de transmisién sexual fueron

indicadas como causantes de verrugas genitales o en otras partes del cuerpo.

Las verrugas genitales, ano e inclusive la presencia de estas en manos y pies, es un
signo de los virus de bajo riesgo del papiloma humano, estas lesiones no son dafiinas y

pueden ser tratadas médicamente.
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Gréfico 17

Distribucion de estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica segun
el conocimiento respecto a mitos y realidad de las enfermedades de transmisién sexual

durante 11 cuatrimestre 2016
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Fuente: Elaboracion propia, datos obtenidos del cuestionario “Conocimiento y practicas sexuales de la poblacion en edad
reproductiva de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacién con la prevencion de las enfermedades de
transmision sexual durante el 111 cuatrimestre 2016"

Las enfermedades de transmision sexual siempre han sido un tema tab( por lo cual
existe muchos mitos y realidades respecto a las mismas.

De los 100 estudiantes encuestados, 88 indicaron que todas las enfermedades de
transmision sexual pueden ocasionar cancer, mientras que 12 estudiantes dijeron que no
todas. El cancer, es una complicacion de los virus 16 y 18 de alto riesgo del papiloma
humano, también en la hepatitis B se puede dar cancer y en el SIDA la presencia de

linfomas o sarcoma de Kaposi.

71 estudiantes de los 100 indicaron que las enfermedades de transmisién sexual no

causan infertilidad en ambos sexos mientras que, 29 dijeron que si puede causar
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infertilidad en ambos o en alguno de los sexos. La gonorrea, la clamidia y el virus del

papiloma humano especificamente el tipo 16 y 18 pueden causar infertilidad,

81 de los encuestados dijeron que las mujeres embarazadas pueden transmitir la
enfermedad al feto durante el embarazo contra 19 estudiantes que sefialaron que esto no
puede suceder. La hepatitis B, la gonorrea y la sifilis, son enfermedades de transmision
sexual que pueden afectan al feto durante el embarazo. El virus de inmunodeficiencia
humana y el herpes no necesariamente se transmiten durante el embarazo pero si, se
puede contagiar en caso de parto natural o en la lactancia en el caso del SIDA. En el
caso de la tricomoniasis y la clamidia no se contagia al feto sin embargo, puede causar

complicaciones en el mismo al nacer

85 de los 100 estudiantes dijeron que las enfermedades de transmision sexual se pueden
curar con tratamiento médico y 15 estudiantes dijeron que no tienen cura. La clamidia,
la gonorrea, la tricomoniasis y la sifilis, si se pueden controlar con tratamiento médico
pero las complicaciones producto de su deteccion tardia no se pueden tratar en el
momento. El virus de inmunodeficiencia humana, el virus del papiloma humano, la
hepatitis B y el herpes no se pueden tratar mas que para disminuir los efectos de las

mismas.

92 estudiantes indicaron que las enfermedades de transmision sexual presentan signos o
sintomas casi de inmediato después del contagio, por el contrario 8 estudiantes dijeron
gue no. Las enfermedades de transmision sexual son dificiles de detectar por lo que
cuando ya aparece algin signo o sintoma es porque ya la enfermedad ha avanzado,
algunas de estas enfermedades, pueden durar afios para ser detectadas como el caso del

virus de inmunodeficiencia humana.
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De los 100 estudiantes. 92 indicaron que las enfermedades de transmision sexual
afectan a mujeres y hombres jovenes mientras que 8 estudiantes dicen lo contrario. Las
enfermedades de transmision sexual no tiene una edad especifica para aparecer va desde
el embarazo hasta adultos mayores sin embargo, cada vez se detecta mas en personas

jovenes debido al inicio de las relaciones sexuales a temprana edad.
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CAPITULO V

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES



5.1 Conclusiones

El Conocimiento sexual

Segun el 63% de los estudiantes, conocen lo suficiente sobre enfermedades de
transmision sexual. El principal medio de informacion mas utilizado por ellos es el

centro educativo y el internet con 84% y 64% respuestas respectivamente.

93 estudiantes indicaron que el contacto sexual es el principal medio para adquirir una
enfermedad de transmision sexual. 66 estudiantes opinaron que las enfermedades de
transmision sexual se dan en ambos géneros por igual. La gonorrea es la enfermedad de
transmision sexual mas escuchada por los estudiantes con 93 respuestas seguida la
sifilis con 91 respuestas. 81% de los estudiantes conoce a una persona con alguna
enfermedad de transmision sexual principalmente el virus del papiloma humano. No
usar preservativo se considera la principal forma de contagio con 66 respuestas seguido

de la promiscuidad con 76 respuestas.

El virus de inmunodeficiencia humana fue considerado como una de las enfermedades
que se transmite al feto durante el embarazo con 86 respuestas seguido del virus del
papiloma humano. 66 estudiantes dijeron que el cancer se le atribuye principalmente al
virus del papiloma humano y al virus de inmunodeficiencia humana con 27 respuestas.
Estas dos enfermedades de transmision sexual y la hepatitis B son causantes de cancer.

La muerte fue considerada como la principal complicacion debido a estas enfermedades.

El prurito en zona anal y genital y el mal olor genital lo consideran los estudiantes como
uno de los principales sintomas de las enfermedades de transmision sexual. Gran parte
de los estudiantes indica que las enfermedades de transmisidn sexual tienen cura, las

virales no tienen cura y las bacterianas se pueden tratar con antibidtico.
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Cada estudiante indica que en al menos 2 de las enfermedades de transmision sexual
mencionadas en esta investigacion se puede presentar el chancro o Ulcera, sin embargo,
este es un signo especifico de la enfermedad de la sifilis. Las verrugas genitales o la

erupcion en varias partes del cuerpo se le atribuyeron al virus del papiloma humano.

La gonorrea, la clamidia, la tricomoniais y la hepatitis B son las 4 de las 8 enfermedades
de transmision sexual estudiadas en esta investigacion que se presentan con ese nombre

0 en una sola etapa durante la enfermedad.

Hay mucho desconocimiento respecto a signos y sintomas de las enfermedades de
transmision sexual, sobre la existencia de vacuna contra el virus del papiloma humano,

formas de contagio y prevencion de las mismas.

Précticas sexuales

De los 100 estudiantes, el 83% ya tuvo al menos una relacion sexual con edad de inicio
entre los 12 y 27 afos. De los 83 estudiantes, 39 de ellos iniciaron su vida sexual entre
los 15 y 17 afios, es decir, mientras eran menores de edad. 47 estudiantes de los 83
quienes ya iniciaron su vida sexual, lo hicieron antes de los 17 afios, es decir, siendo aun
menores de edad y posiblemente ain estudiantes de colegio. 36 de los estudiantes

iniciaron después de los 18 afios hasta los 27.

De los 83 estudiantes, 59 indicaron tener actualmente una pareja sexual activa, 67
indicaron haber tenido entre 1 a 3 parejas sexuales en el ultimo afio y 55 dijo haber

compartido a lo largo de su vida con 1 a 4 personas sexualmente.

La préactica sexual mas utilizada por los estudiantes encuestados es el sexo vaginal con
proteccion y el sexo oral, con 71 y 70 respuestas respectivamente y la menos utilizada

es las relaciones sexuales con varias personas a la vez con 4 respuestas. 63 estudiantes
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que indicaron no usar preservativo o usarlo a veces, indicaron que la razon principal es

porque confian en la pareja.

73 de los estudiantes indican no haber utilizado ningun tipo de sustancia durante las
relaciones sexuales para hacerlas mas placenteras, pero 10 estudiantes indicaron haber
consumido alcohol, drogas y hongos antes de tener una relacion sexual.

La enfermedad mas conocida por los estudiantes segun la encuesta es la gonorrea con
93 estudiantes y la menos conocida es el herpes simple con 70 estudiantes. 4 estudiantes
indicaron haber estado con personas en riesgo y 10 estudiantes indicaron haber

consumido sustancias psicoactivas antes o durante las relaciones sexuales.

Aspectos sociodemograéficos, culturales y econoémicos

El 72% de la poblacion estudiantil de la Academia Strachan es del género femenino. El
96% se consideran heterosexuales y el 98% se consideran creyentes independientemente
si son practicantes o no de alguna religion. La edad de los encuestados oscila entre los
17 y 40 afios de los cuales, el 67% corresponde a estudiantes entre los 17 y 25 afos. El
98% de los estudiantes son costarricenses y el 60% vive en la provincia de San José. El
47% de los estudiantes encuestados son solteros. 64 estudiantes viven en casa propia, 64
comparte su hogar con menos de 4 personas y 76 estudiantes tienen hijos. 59 de los
estudiantes trabaja y estudia, de estos el 52% son asalariados y el ingreso mayor que

perciben es de 351 mil a 450 mil por mes.

Aspectos de la prevencion de las enfermedades de transmision sexual

De los 100 estudiantes, 48 indicaron conocer de la existencia de vacunas para 4 de las 8
enfermedades de transmision sexual, virus del papiloma humano, hepatitis B, clamidia y
virus de inmunodeficiencia humana, sin embargo, solo existe vacuna contra la hepatitis
B vy el virus del papiloma humano para la cual, existe dos vacunas llamadas Cervarix

exclusiva para mujeres y Gardasil para ambos géneros.
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El uso del preservativo es considerado por los estudiantes como la principal forma de
prevencion contra las enfermedades de transmision sexual seguido de las visitas

regulares al médico.

5.2 Recomendaciones

Para los estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica

Visitar el centro médico de méas fécil acceso en caso de consulta o duda respecto a

alguna situacion de salud importante que desconozca o si sospecha de alguna ETS.

Buscar informacion especifica en redes o fuentes confiables que permita despejar dudas

generales y no tener vergiienza en preguntar.

Conocer bien a la persona con la cual va a iniciar una vida sexual, preferiblemente que
ambos se realicen examenes de sangre especificos de estas enfermedades, considerando

que cada persona tiene un historial sexual.

Utilizar preservativo como forma de prevencion de embarazos no deseados y contagio

de enfermedades de transmisién sexual.

Para la Academia Strachan
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Contactar a la direccion de Enfermeria de la Universidad Hispanoamericana o
directamente al Hospital Clinica Biblica para solicitar que como parte de la rotacion de
los estudiantes de Enfermeria por diferentes campos clinicos ya sea en hospital o en los
Ebais, estos puedan desarrollar algan taller con los estudiantes de la Academia Strachan
basédndose en las siguientes necesidades expuestas por los estudiantes durante esta

investigacion:

Précticas sexuales: psicologia de las practicas sexuales, consejos y cuidados.

Enfermedades de transmision sexual: signos, sintomas, formas de contagio,
prevencion, complicaciones, tratamiento y examenes médicos especificos de

deteccion de estas enfermedades.

Métodos anticonceptivos: diferentes tipos y formas de uso.

Vacunas contra las enfermedades de transmision sexual: coémo se Ilaman, precio

y dosis.

¢Qué hacer y a doénde acudir en caso de sospecha de contagio de alguna

enfermedad de transmision sexual?

Infertilidad: causas, prevencion y consecuencias.

Uso de redes sociales o medios de comunicacion masivos para brindar

informacion sobre el contagio de ETS.

Avances de las investigaciones sobre el tratamiento de las enfermedades de
transmision sexual y qué tan lejos se esta de la existencia de vacunas para las

mismas.

110



BIBLIOGRAFIA

Bibliografia citada

1. R. Savall. Atencion primaria: Publicacion oficial de la Sociedad Espafiola de Familia
y Comunitaria. En p. 278-9. (ISSN 0212-6567; vol. Vol. 36). Disponible en:

https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=1282839

2. José Maria Failde Garrido, Maria Lameiras Fernandez, José Luis Bimbela Pedrola.
Précticas sexuales de chicos y chicas espafioles de 14-24 afios de edad. Diciembre de
2008; Volumen 22:511-519.

3. Fernando Gonzalez Gonzalez. Conocimientos, actitudes y practicas en salud sexual y
reproductiva en jovenes entre 14 y 25 afios de edad de estratos 1 y 2 del sisben de un
municipio del departamento de Cundinamarca. Acta Colomb Psicol. 2004; N°. 2:59-68.
4. Taniko Yuriko Maguifia Reyes. Facultad De Ciencias de la Salud Escuela Profesional
de Obstetricia. Conocimientos y actitudes sexuales en adolescentes de la urbanizacién
Buenos Aires - nuevo chimbote, 2012 Tesis para optar el titulo profesional de obstetra
[Internet]. [CHIMBOTE - PERU]: Universidad Catdlica de los Angeles Cimbote; 2005.
Disponible en:
http://tesis.uladech.edu.pe/bitstream/handle/lULADECH_CATOLICA/80/U004-
Repositorio-Tesis-Uladech_Catolica.pdf?sequence=1&isAllowed=y

5. Dra. Aida Rodriguez Cabrera, Dra. Giselda Sanabria Ramos, MSc. Maria Elena
Contreras Pall, MSc. Belkis Perdomo Céceres. Estrategia educativa sobre promocion en
salud sexual y reproductiva para adolescentes y jovenes universitarios. 2012;

6. Ericka Sotelo Quir6s, Fabiana Umafia LOpez. Practicas y conocimientos de los

métodos anticonceptivos en mujeres de 15 a 44 afos, estudiantes del Centro de

111


http://tesis.uladech.edu.pe/bitstream/handle/ULADECH_CATOLICA/80/U004-Repositorio-Tesis-Uladech_Catolica.pdf?sequence=1&isAllowed=y
http://tesis.uladech.edu.pe/bitstream/handle/ULADECH_CATOLICA/80/U004-Repositorio-Tesis-Uladech_Catolica.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Formacion Nacional Textil, del Instituto Nacional de Aprendizaje, San José, Mayo
2014. Universidad Hispanoamericana; 2014.

7. Jenifer Ramirez Gdmez. Conocimiento de los métodos anticonceptivos y practicas
sexuales de una poblacién de personas entre 15 y 25 afios de edad en el Centro Médico
el Roble en el periodo de diciembre de 2014 y febrero 2015. Hispanoamericana; 2015.
8. Erick Aguilar Coto. Conocimiento y principales factores de riesgo asociados a
enfermedades de transmision sexual en estudiantes de la Universidad Earth durante los
meses de febrero a abril del 2015. Universidad Hispanoamericana; 2015.

9. Gonzéalez A Electra, Molina G Temistocles, Montero Adela, Martinez N Vania,
Leyton M Carolina. Comportamientos sexuales y diferencias de género en adolescentes
usuarios de un sistema publico de salud universitario. Rev. méd. Chile [Internet]. 2007
Oct [citado 2016 Oct 24]; 135( 10 ): 1261-1269. Disponible en:
http://www.scielo.cl/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-
98872007001000005&Ing=es. http://dx.doi.org/10.4067/S0034-98872007001000005.
10. Dr. Roberto Hernandez Sampieri, Dr. Carlos Ferndndez Collado, Dra. Maria del
Pilar Baptista Lucio. Metodologia de la investigacién. Quinta. México: Mc Graw Hill;
2010. 882 p.

11. Paula Ruiz. 37% de adolescentes podria contraer enfermedades de transmision
sexual. diciembre de 2015; Disponible en:
http://www.laprensalibre.cr/Noticias/detalle/49745/466/37-de-adolescentes-podria-
contraer-enfermedades-de-transmision-sexual

12. Julian Pérez Porto. Definicion de Conocimiento [Internet]. 2008. Disponible en:

http://definicion.de/conocimiento/

112


http://dx.doi.org/10.4067/S0034-98872007001000005
http://www.laprensalibre.cr/Noticias/detalle/49745/466/37-de-adolescentes-podria-contraer-enfermedades-de-transmision-sexual
http://www.laprensalibre.cr/Noticias/detalle/49745/466/37-de-adolescentes-podria-contraer-enfermedades-de-transmision-sexual
http://definicion.de/conocimiento/

13. Conocimiento antiguedad [Internet]. Apuntes & Cursos. 2015 [citado el 6 de enero
de 2017]. Disponible en: http://www.apuntesycursos.com/conocimiento-
antiguedad.html

14. Jorge Alirio Pefialoza Paez. SEXUALIDAD. En 2013.

15. Ligia Vera-Gamboa. Historia de la sexualidad. 1998;9: 116-121.

16. Julio Potenzianni. De la sifilis al SIDA Enfermedades de Transmision Sexual.
Academia Biomedica Digital [Internet]. Septiembre de 2006; N 28. Disponible en:
http://vitae.ucv.ve/?module=articulo&rv=12&n=174

17. Hospital Clinica Biblica. Grafica Medium y CAC Porter Novelli - PN Connect;
2016.

18. Edad Reproductiva [Internet]. WHO. [citado 17 de junio de 2017]. Disponible en:
https://www.ippfwhr.org/es/es/recursos/glosario

19. Marly Johana Bahamén Mufieton, Mildred Alexandra Viancha Pinzén, Adriana
Reneé Tobos Vergara. Précticas y conductas sexuales de riesgo en jovenes: una
perspectiva de género. Univ Simon Bolivar Calle 59 Carrera 54 Esquina Programa
Psicol Barranquilla Colomb [Internet]. Volumen 31(n 2). Disponible en:
http://rcientificas.uninorte.edu.co/index.php/psicologia/article/view/3070/6491

20. Dr. Christian Thomas T. Programa de Educacion para una Sexualidad del Siglo
XXI. En Chile: EDUCESCH; 2014.

21. Laura Diaz. ;Qué es la Salud Sexual? 2014.

22. Elena Garcia Vega, Elena Menéndez Robledo, Paula Fernandez Garcia, Marcelino
Cuesta lzquierdo. Sexualidad, Anticoncepcién y Conducta Sexual de Riesgo en

Adolescentes. 2012. junio de 2012;5(n 1):79-87.

113


http://vitae.ucv.ve/?module=articulo&rv=12&n=174
http://rcientificas.uninorte.edu.co/index.php/psicologia/article/view/3070/6491

23. Irene Rodriguez S. Jovenes llevan activa vida sexual, pero se cuidan poco. 8 de
septiembre de 2013; Disponible en: http://www.nacion.com/nacional/Jovenes-ticos-
Ilevan-sexual-cuidan_0 1364863539.html

24. Jose Moral de la Rubia. Prediccion de la frecuencia de masturbacion en estudiantes
universitarios. Rev Interam Psicol J Psychol. 2011; Vol. 45(n 1):77-86.

25. Las enfermedades de transmisién sexual: mitos y realidades. EI Comercio de
Colorado. 17 de abril de 2014.

26. Organizacion Mundial de la Salud. Infecciones de transmision sexual. N 110.
Agosto de 2016.

27. Pérez CA. CCSS continda lucha contra enfermedades de transmision sexual
[Internet]. Diario Digital Nuestro Pais. [citado 6 de enero de 2017]. Disponible en:
http://www.elpais.cr/2014/12/08/ccss-continua-lucha-contra-enfermedades-de-
transmision-sexual/

28. file.pdf [Internet]. [citado 6 de enero de 2017]. Disponible en:

https://www.ministeriodesalud.go.cr/index.php/vigilancia-de-la-salud/analisis-de-

situacion-de-salud/2618-analisis-de-situacion-de-salud-en-costa-rica/file

29. Defunciones | INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA Y CENSOS
[Internet]. [citado 6 de enero de 2017]. Disponible en:
http://www.inec.go.cr/poblacion/defunciones

30. Alvarez Mesa Moénica, de la Torre Navarro Lilia, Dominguez Gémez José. Las
Infecciones de Transmisién Sexual: una revisién dirigida a la atencidén primaria de
salud. Rev Cubana Med Gen Integr [Internet]. 2014 Sep [citado 2016 Oct 2] ; 30( 3
): 343-353. Disponible en: http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0864-

21252014000300008&Ing=es.

114


http://www.nacion.com/nacional/Jovenes-ticos-llevan-sexual-cuidan_0_1364863539.html
http://www.nacion.com/nacional/Jovenes-ticos-llevan-sexual-cuidan_0_1364863539.html
https://www.ministeriodesalud.go.cr/index.php/vigilancia-de-la-salud/analisis-de-situacion-de-salud/2618-analisis-de-situacion-de-salud-en-costa-rica/file
https://www.ministeriodesalud.go.cr/index.php/vigilancia-de-la-salud/analisis-de-situacion-de-salud/2618-analisis-de-situacion-de-salud-en-costa-rica/file
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0864-21252014000300008&lng=es
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0864-21252014000300008&lng=es

31. Catorceno Veronica Marlene. Gonorrea. Rev. Act. Clin. Med [revista en la
Internet]. [citado 2016 Oct 2]. Disponible en:
http://www.revistasbolivianas.org.bo/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2304-
37682010001000006&Ing=es.

32. Teodoro Carrada Bravo. Tricomoniasis vaginal. Informe de un caso y revision de la
literatura. 2006; Vol. 5 (Nam. 3). Disponible en:
http://www.medigraphic.com/pdfs/patol/pt-2006/pt063e.pdf

33. Dr. Salvador Giménez. Infeccion por Clamidias. En 2011. Disponible en:

http://medicina21.com/Articulos-V628-Infeccion_por_Clamidias.html

34. Vignolo Julio, Vacarezza Mariela, Alvarez Cecilia, Sosa Alicia. Niveles de
atencion, de prevencion y atencion primaria de la salud. Arch Med Int [Internet]. 2011
Abr [citado 2016 Oct 26]; 33( 1 ) 7-11. Disponible en:

http://www.scielo.edu.uy/scielo.php?script=sci arttext&pid=S1688-

423X2011000100003&Ing=es.

35. OMS | Enfermeria [Internet]. WHO. [citado 6 de enero de 2017]. Disponible en:

http://www.who.int/topics/nursing/es/

36. Avristizabal Hoyos Gladis Patricia, Blanco Borjas Dolly Marlene, Sdnchez Ramos
Araceli, Ostiguin Meléndez Rosa Maria. EI modelo de promocién de la salud de Nola
Pender: Una reflexién en torno a su comprension. Enferm. univ [revista en la Internet].
2011 Dic [citado 2017 Abr 10]; 8( 4 ): 16-23. Disponible en:

http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci arttext&pid=S1665-

70632011000400003&Ing=es

37. Martha Raile Alligood, Ann Marriner Tomey. Modelos y teorias en enfermeria.

Séptima edicion. Espafa: Elsevier; 2011. p 436
115


http://www.revistasbolivianas.org.bo/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2304-37682010001000006&lng=es
http://www.revistasbolivianas.org.bo/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2304-37682010001000006&lng=es
http://www.medigraphic.com/pdfs/patol/pt-2006/pt063e.pdf
http://medicina21.com/Articulos-V628-Infeccion_por_Clamidias.html
http://www.scielo.edu.uy/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1688-423X2011000100003&lng=es
http://www.scielo.edu.uy/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1688-423X2011000100003&lng=es
http://www.who.int/topics/nursing/es/
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1665-70632011000400003&lng=es
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1665-70632011000400003&lng=es

ANEXOS

Anexo 1. Instrumento de Recoleccion de datos

Instrumento de Investigacion para optar por el grado de Licenciatura en Enfermeria
Universidad Hispanoamericana
Escuela de Enfermeria
Estudiante: Sandy Sanchez Chinchilla

Estimado estudiante, a continuacion se le entregard un cuestionario cuyo objetivo es
identificar el conocimiento y précticas sexuales de la poblacién en edad reproductiva de
la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica y su relacidn con la prevencion de las

enfermedades de transmision sexual, durante el 1l cuatrimestre del 2016.

La informacion brindada es de forma confidencial y seré utilizada exclusivamente para
esta investigacion por lo que, se le agradece contestar de la forma mas completa y

honesta cada pregunta para lograr el objetivo de la misma.

Instrucciones generales: Marque con una X la respuesta 0 respuestas que crea
conveniente respecto a su realidad, en el caso de las preguntas abiertas responda lo méas

claro posible.

1. Género:
( ) Masculino

( ) Femenino

2. Edad:

3. Nacionalidad:
( ) Costarricense
( ) Otra. Indique

4. Lugar de residencia:
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5. Orientacién sexual:
( ) Heterosexual

( ) Homosexual

( ) Bisexual

6. Estado civil:
( ) Soltero ( ) Unién Libre
( ) Enun noviazgo ( ) Divorciado
( ) Casado ( ) Viudo

Si estd en un noviazgo, casado o en union libre hace cuantos afios esta con su actual

pareja

7. Religion:
( ) Catolico
( ) Cristiano
( ) Evangélico
( ) Otro. Indique

8. Vivienda:
( ) Propia
( ) Alquilada
( ) Compartida

9. Hijos:
() No

( ) Si.¢Cuantos?

10. Numero de personas que viven en su casa contandolo a usted

11. Ocupacion:
( ) Trabajo
( ) Estudia
( ) Ambas
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12. Si Trabaja:
( ) Propio

( ) Asalariado. Ingreso mensual aproximado

13. Seguro médico:
() Si
() No

14. ; Usted ha tenido relaciones sexuales?:
() Si
( ) No. Siresponde que no salte a la pregunta #25

15. ¢ A qué edad tuvo la primera relacion sexual?

16. Tiene pareja sexual actualmente:
() No

() sSi

17. ¢ Con cuantas personas ha tenido relaciones sexuales en el Ultimo afio?:

18. ;Con cuantas personas ha estado usted sexualmente a lo largo de su vida

incluyendo su primer relacion sexual?:

19. ¢Qué tipo de préctica sexual ha tenido usted?: Puede marcar una o varias

respuestas

() Sexooral () Sexo anal con proteccion
( ) Sexovaginal sin proteccion () Sexo anal sin proteccion
( ) Sexo vaginal con proteccién ( ) Masturbacion

( ) Relacion sexual con dos 0 mas personas al mismo tiempo

20. Usa preservativo en sus relaciones sexuales:
() Si
() No
( ) A veces.
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21.

22.

23.

24,

25.

Si respondid a veces en la pregunta anterior, ¢cual es el motivo por el cual no lo

usa siempre?: Puede marcar una o varias respuestas

( ) Descuido ( ) Me da pena comprarlos
( ) Confioen la pareja ( ) Me acuerdo ya cuando es muy tarde
( ) No se siente igual () No creo que vaya a pasar nada

( ) Otro. Indique:

Ha tenido relaciones sexuales con una persona en riesgo?
() No

() Si

Si respondio si en la pregunta anterior ¢con quién?: Puede marcar una o varias
respuestas

( ) Persona con alguna enfermedad de transmision sexual

( ) Persona promiscua

( ) Persona gque nunca habia conocido antes

¢Ha utilizado usted o ha estado bajo los efectos del alcohol o algun tipo de
droga para tener relaciones sexuales mas placenteras?

() No

() Si. ¢Cudl?

¢ Qué es una enfermedad de transmision sexual para usted? Puede marcar una

0 varias respuestas

( ) Enfermedad que se adquiere por el contacto sexual

( ) Enfermedad que se adquiere por virus

() Enfermedad que se adquiere por bacterias

( ) Enfermedad que se adquiere por compartir saliva, alimentos, besos

( ) Enfermedad que se adquiere por la sangre (transfusiones de sangre o contacto

con sangre contaminada, compartir agujas)

() Enfermedad que no tiene cura
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26.

27.

28.

29.

¢Ha escuchado usted hablar sobre alguna de estas enfermedades? Puede

marcar una o varias respuestas.

( ) Sifilis ( ) Clamidia

( ) Gonorrea () Herpes Simple

( ) Tricomoniasis () Hepatitis B

( ) Virus del Papiloma Humano ( ) Virus de Inmunodeficiencia Humana

¢En qué lugar o como recibié usted conocimiento sobre estas enfermedades?

Puede marcar una o varias respuestas.

( ) Centro educativo () Libros de texto
( ) Centro medico ( ) Internet
() Television ( ) Radio

( ) Algun conocido me hablé sobre el tema
( ) Otro. Indique

¢Cree usted que conoce lo suficiente de las enfermedades de transmision

sexual?

() Si

( ) No, ¢qué cree usted que le hace falta conocer?

¢ Qué piensa usted de las enfermedades de transmision sexual?

Es una enfermedad que genera vergiienza

Es una enfermedad que me da mucho miedo
Es més comun en personas promiscuas

Es mas comun en hombres que en mujeres

Se da tanto en hombres como mujeres por igual
Tienen cura

No tienen cura

AN N AN N N N N S
N/ N N N N N N N

Son faciles de detectar
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30. Padece usted o padeci6 de alguna de las enfermedades mencionadas
anteriormente:
( ) No. Si contestd que no salte a la pregunta #32

( ) Si. Indique cuél enfermedad

31. Si ha presentado alguna enfermedad de transmision sexual ¢ha recibido algun
tipo de tratamiento?
() No

() Si. ¢Qué tipo de tratamiento?

32. ¢Podria usted tener sospecha de padecer alguna enfermedad de transmision
sexual?:
() No
() Si.¢Porqué?

33. Conoce usted a alguna persona cercana que padezca de alguna de las
enfermedades mencionadas anteriormente:
() No

( ) Si. Indique cual enfermedad y quién la padece

34. ¢Cuéles son los factores que cree usted favorecen el contagio de una

enfermedad de transmision sexual?: Puede marcar una o varias respuestas.

) Inicio temprano de las relaciones sexuales

) Autoestimulacion

) Tener relaciones sexuales con méas de una persona a la vez

) Tener relaciones sexuales con personas del mismo sexo

) Tener relaciones sexuales con personas que solo conoci esa vez
Masturbacion

Heridas abiertas

Besos

Promiscuidad
Infidelidad

e N e e e e e e e e
~

)
)
) Caricias
)
)
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35.

36.

37.

() No usar preservativos en las relaciones sexuales

¢Cual de las siguientes enfermedades cree usted tienen cura? Puede marcar

una o varias respuestas.

() Sifilis ( ) Clamidia

( ) Gonorrea ( ) Herpes Simple

( ) Tricomoniasis () Hepatitis B

() Virus del Papiloma Humano () Virus de Inmunodeficiencia Humana

Cree usted que existe vacuna que proteja contra las enfermedades de

transmisién sexual?

() No

( ) Si. Si respondié que si, para cual enfermedad cree usted que exista vacuna

¢ Usted se ha vacunado contra esa enfermedad?
() No

( ) Si. ¢Paracual?

¢Como se puede prevenir una enfermedad de transmision sexual? Puede
marcar una o varias respuestas.

) Abstinencia

Exclusividad sexual

Usando preservativo

Tomando pastillas anticonceptivas o algin otro método de planificacion
Vacunandose

Tomar una ducha después de tener una relacién sexual

Conocer muy bien a la pareja y hablar sobre el tema

Tener solo sexo oral

AN N N N N N N N N
Nl N N N N N N N

Tener solo sexo anal
( ) Hacer examenes sanguineos
( ) Visitar regularmente al méedico

() Otra¢cudl?

122



38.

39.

40.

41.

¢,Cual de las siguientes enfermedades cree usted pueden ser transmitidas de la

madre al feto? Puede marcar una o varias respuestas.

( ) Sifilis ( ) Clamidia

( ) Gonorrea () Herpes Simple

( ) Tricomoniasis () Hepatitis B

() Virus del Papiloma Humano ( ) Virus de Inmunodeficiencia Humana

¢Cual de las siguientes enfermedades cree usted pueden tener como

complicacion cancer? Puede marcar una o varias respuestas.

( ) Sifilis ( ) Clamidia

( ) Gonorrea ( ) Herpes Simple

( ) Tricomoniasis () Hepatitis B

() Virus del Papiloma Humano () Virus de Inmunodeficiencia Humana

¢ Cuales son algunos de los signos y sintomas mas comunes de las enfermedades
de transmision sexual? Puede marcar una o varias respuestas.

Ardor al orinar

Picazdn en la zona genital y anal

Fiebre

Dolor a nivel genital

Orina turbia y amarillenta

Infecciones urinarias recurrentes

Mal olor genital

Enrojecimiento de los genitales

AN N AN N N N N N N
N N’ N N N N N N N

Sangrado genital

Estas enfermedades se caracterizan por dividirse en varios tipos o etapas

diferentes. Puede marcar una o varias respuestas.

( ) Sifilis ( ) Clamidia

( ) Gonorrea () Herpes Simple

( ) Tricomoniasis () Hepatitis B

() Virus del Papiloma Humano () Virus de Inmunodeficiencia Humana
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42.

43.

44,

45.

¢Para usted cudles serian las consecuencias mas graves de una enfermedad de
transmision sexual que no se detectd a tiempo?

Enfermedades del corazon

Embarazos ectdpicos (fuera del Utero)

Infertilidad

Amputacion de los genitales

Tener hijos prematuros

Tener bebés con muchas complicaciones

Enfermedad pélvica inflamatoria

Cancer

(
(
(
(
(
(
(
(
(

N N’ N N N N N N N

Muerte

El chancro o ulcera es un signo especifico de la siguiente enfermedad de

transmision sexual. Puede marcar una o varias respuestas.

( ) Sifilis ( ) Clamidia

( ) Gonorrea () Herpes Simple

( ) Tricomoniasis () Hepatitis B

() Virus del Papiloma Humano () Virus de Inmunodeficiencia Humana

Las verrugas genitales y la erupcién en otras partes del cuerpo es un signo de la

enfermedad de transmision sexual.

( ) Sifilis ( ) Clamidia

( ) Gonorrea ( ) Herpes Simple

( ) Tricomoniasis () Hepatitis B

( ) Virus del Papiloma Humano () Virus de Inmunodeficiencia Humana

Falso y verdadero. Si responde falso justifique su respuesta

Las Enfermedades de transmision sexual afectan sélo a hombres y mujeres jovenes.

()Vv ()F

Cuando las personas contraen una Enfermedad de transmision sexual presentan

sintomas casi de inmediato.

()V ()F
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Todas las Enfermedades de transmision sexual se curan con un tratamiento médico

adecuado.

()Vv ()F

Las mujeres embarazadas no les pueden transmitir las Enfermedades de transmision

sexual a sus bebés.

()VvV ()F

Las Enfermedades de transmision sexual no causan infertilidad en la mujer ni en el

hombre.

()Vv ()F

Todas las enfermedades de transmision sexual pueden producir cancer.

()Vv ()F

46. Como joven que es qué le gustaria poder conocer sobre el tema de sexualidad,
précticas sexuales, enfermedades de transmision sexual y prevencion. Su opinién es

muy importante

Muchas gracias por su tiempo
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Anexo 2. Declaracion Jurada

DECLARACION JURADA

Yo Sandy Glonana Sinchez Chinchilla, mayor de edad, portador do la cédula de
identidad nimero 1<1390-0436, egresado de la carrera de Enfermerfa de la Universidad
Hispanoamericana, hago constar por medio de éste acto y debidamente apercibido y
entendido de las penas y consecuencias con las que se castign en ¢l Codigo Penal el
delito de perjurio, ante quicnes se constituyen en el Tribunal Examinador de mi trabajo
de tesis pam optar por el tirulo de Licenciatura, juro solemaemente que mi trabajo de
investigacitn titlado: CONOCIMIENTO Y PRACTICAS SEXUALES DE LA
POBLACION EN EDAD REPRODUCTIVA DE LA ACADEMIA STRACHAN DEL
HOSPITAL CLINICA BIBLICA Y SU RELACION CON LA PREVENCION DE
LAS ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL, DURANTE EL 1Nl
CUATRIMESTRE DEL 2016, es une obra onginal que ha respetado todo lo
preceptuado por las Leyes Penales, asi como la Ley do Derecho de Antor y Derecho
Conexos nimero 6683 del 14 de octubre de 1982 y sus reformas, publicada en b Gaceta
niimero 226 del 25 de noviembre de 1982, incluyendo el sumeral 70 de dicha ley que
advierte; articulo 70. Es permitido citar a un autor, transcribiendo Jos pasajes pertinentes
siempre que éstos no sean tantos y seguidos, que puedan considerarse como una
podocclbmimhdaymhl,qmedmdemwjukioddlmdchommw..
Asimismo, quedo advertido que la Universidad se reserva ol derecho de protocotizar
este documento ante Notario Piiblico, En fe de Jo anterior, firmo en In ciudad de San
José, n los |8 dias del mes de mayo del ado dos mil diecisicte,

Firma del estudiante

Cédula: 1-13904436
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Anexo 3. Carta de solicitud autorizacion de investigacion y aplicacion
de instrumento a los estudiantes de la Academia Strachan del Hospital
Clinica Biblica

UNIVERSIDAD

HISPANOAMERICANA
Seriedad y Prestigio

San José, 19 de Diciembre de 2016

Directora

Wendy Cordero
Academia Strachan
Hospital Clinica Biblica

Estimada directora:

Me permito saludarle y a la vez desearle éxito en el desarrollo de sus funciones profesionales. La
Universidad Hispanoamericana con la finalidad de preparar a nuestros estudiantes
adecuadamente, tanto de manera tedrica como practica, solicita su colaboracién con nuestra
estudiante de la carrera de Enfermeria, Sanchez Chinchilla Sandy, cédula de identidad niimero 1-
1390-0436 realizar su proyecto de graduacion Tesis, para optar por el grado de Licenciatura.

La estudiante se compromete a cumplir con las indicaciones reglamentarias que las obligan como
estudiantes universitarias y otras que se les den conocer y sean propias de la institucion que
visitan.

Atentamente

G N Qocomado @
Gisela Coronado Gutiérrez
Encargada de Admision y Registro
Universidad Hispanoamericana

TELEFONOS: LLORENTE DE TIBAS 2241-9090 / FAX: 2241-4610 + SAN JOSE 2256-8197 / 2222-2009 / FAX 2223-2349 - HEREDIA 2237-8213 / 2261-6061 - PUNTARENAS 2661-2515
APARTADO 408-1002 S.J. COSTARICA -+ E-mail: info@uhispanocamericana.ac.cr + Pag. Web: www.uhispanocamericana.ac.cr
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Anexo 4. Carta de aceptacion solicitud de permiso de investigacion y
aplicacion de instrumento a los estudiantes de la Academia Strachan

del Hospital Clinica Biblica

} Hospital Clinica Biblica

fi pia
; \a\w %Suuludhttgml...mupﬂncipdpmwpaa’o’u

San José, lunes 9 de enero 2017

A quién corresponda
Universidad Hispanoamerica de Costa Rica

Carrera de Enfermeria

La presente es para informarle que yo Wendy Cordero Pérez, Directora de la Academia Strachan del
Hospital Clinica Biblica, autorizo a la estudiante de enfermeria y colaboradora de nuestro hospital,
Sandy Sanchez Chinchilla, céd: 1-1390-0436, para que realice su trabajo de investigacion para su tesis
universitaria a los estudiantes de nuestra academia, ajustdndose a los horario de los distintos cursos y
bajo la disponibilidad de cada profesor.

Se despide, iy
4 ACADEMIA
=( STRACHAN
3_ San José
- 'y 5\ Costa Rica
( ASKZA, >
VA Y ) / N
Wendy Cordero Pérez

Directora Académica y de Educacién Técnica
Academia Strachan
Hospital Clinica Biblica

Asociacion de Servicios Apartado 1307-1000 Tel.: gratuito: 800-911-0800
Médicos Costarricenses San José, Costa Rica www.clinicabiblica.com
Calle central y primera. Tel.: (506) 2522-1000

Avenidas 14-16 Fax: (506) 2258-7184
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Anexo 5. Carta de aprobacién del Tutor

CARTA DE LA TUTORA

San José, 19 de mayo del 2017.

Master Zaida Rodriguez
Carrera Enfermeria
Universidad Hispanoamericana

Estimada sefiora:

La estudiante, SANDY SANCHEZ CHINCHILLA, cédula 1-1390-0436 me ha presentado, para
efectos de revision y aprobacién, el trabajo de investigacion denominado: “CONOCIMIENTO Y
PRACTICAS SEXUALES DE LA POBLACION EN EDAD REPRODUCTIVA DE LA ACADEMIA
STRACHAN DEL HOSPITAL CLINICA BIBLICA Y SU RELACION CON LA PREVENCION DE LAS
ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL, DURANTE EL III CUATRIMESTRE DEL 2016.”, el

cual ha elaborado para optar por el grado académico de Licenciatura en Enfermeria.

En mi calidad de tutor, he verificado que se han hecho las correcciones indicadas durante el proceso
de tutoria y he evaluado los aspectos relativos a la elaboracién del problema, objetivos, justificacion;

antecedentes, marco tedrico, marco metodolégico, tabulacion, andlisis de datos; conclusiones y

recomendaciones.

De los resultados obtenidos por el postulante, se obtiene la siguiente calificacion:

[a) [ ORIGINAL DEL TEMA [10% To9
| b) | CUMPLIMIENTO DE ENTREGA DE AVANCES _ [ 20% |19
c) | COHERENCIA ENTRE LOS OBJETIVOS, LOS INSTRUMENTOS [30% |27
APLICADOS Y LOS RESULTADOS DE LA INVESTIGACION |
d) [ RELEVANCIA DE LAS CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES | 20% | 17
e) | CALIDAD, DETALLE DEL MARCO TEORICO — [20% |18
TOTAL [ 90

En virtud de la calificacién obtenida, se avala el traslado al proceso de lectura.

Atentamente,

Soilid

MSc. Mgrsela CastroiViendez
Cédula’identidad 1-1034-0377
Carné Colegio Profesional E-4705
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Anexo 6. Carta de aprobacion del lector

CARTA DEL LECTOR

San José, 06 de julio 2017,

Master Zaida Rodriguez
Directora Carrera Enfermeria
Universidad Hispanoamericana

Estimada sefiora;

El estudiante, SANDY SANCHEZ CHINCHILLA, cédula de identidad numero 1-1390-0436, me ha
presentado, para efectos de revision y aprobacion, el trabajo de investigacion denominado:
“CONOCIMIENTO Y PRACTICAS SEXUALES DE LA POBLACION EN EDAD REPRODUCTIVA DE
LA ACADEMIA STRACHAN DEL HOSPITAL CLINICA BIBLICA Y SU REALCION CON LA
PREVENCION DE LAS ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL, DURANTE EL III
CUATRIMESTRE 2016”; el cual ha elaborado para optar por el grado académico de Licenciatura en

Enfermeria.

En mi calidad de lector, he verificado que se han hecho las correcciones indicadas durante el proceso
de lectoria y he evaluado los aspectos relativos a la elaboracion del problema, objetivos, justificacion:
antecedentes, marco tedrico, marco metodologico, tabulacion, analisis de datos; conclusiones y

recomendaciones.

De los resultados obtenidos por el postulante, se obtiene la siguiente calificacion:

a) | ORIGINAL DEL TEMA \ 10% |7
b) | CUMPLIMIENTO DE ENTREGA DE AVANCES 20% |20
C) | COHERENCIA ENTRE LOS OBJETIVOS, LOS INSTRUMENTOS | 30% | 28
| APLICADOS Y LOS RESULTADOS DE LA INVESTIGACION |
d) | RELEVANCIA DE LAS CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES | 20% | 18
e) | CALIDAD, DETALLE DEL MARCO TEORICO 20% |18
TA‘ALOTAALiﬁ - N 91%

En virtud de la calificacion obtenida, se avala el traslado al proceso de lectura al fildlogo(a).

Atentamen

D

Licda. Melissa Quesada Corella
Cédula identidad 4-0201-0667
Carné Colegio Profesional 11645
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Anexo 7: Carta del Filélogo

Constancia de Revision Filologica

Heredia, 10 de julio del 2017
Universidad Hispanoamericana

Escuela de Enfermeria

Estimados Sefiores:

La estudiante Sandy Sanchez Chinchilla, cédula 1-1390-04364, me ha presentado, para efectos
de correccién de estilo, en mi calidad de profesional graduada en Linguistica y Literatura, el trabajo
de investigacion denominado CONOCIMIENTO Y PRACTICAS SEXUALES DE LA POBLACION EN
EDAD REPRODUCTIVA DE LA ACADEMIA STRACHAN DEL HOSPITAL CLINICA BIBLICA Y SU
RELACION CON LA PREVENCION DE LAS ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL, DURANTE EL
Il CUATRIMESTRE DEL 2016, el cual se ha elaborado para optar por el grado académico Licenciatura
de Enfermeria.

He revisado, de acuerdo con los lineamientos de la correccion de estilo sefialados por la
Universidad, los aspectos de la estructura gramatica, acentuacion, ortografia, puntuacion y los vicios

de diccion, que se trasladan al escrito y he verificado que se han realizado todas las correcciones

indicadas en el documento.
Por consiguiente este trabajo se encuentra listo para ser presentado oficialmente a la Universidad.

Atentamente,

Licda. Raissa Pizarro Alfaro

Carnet N° 35554
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Anexo 8. Carta de aval entrega de documentos finales por parte de

tutora

San José, 31 de julio del 2017.

Master

Zaida Rodriguez Cordero
Directora

Carrera de Enfermeria
Universidad Hispanoamericana

Estimada sefiora:

La estudiante, Sandy Gloriana Sanchez Chinchilla, cédula 1-1390-0436, me ha
presentado, el documento digital de su trabajo final de investigacion denominado:
“CONOCIMIENTO Y PRACTICAS SEXUALES DE LA POBLACION EN EDAD
REPRODUCTIVA DE LA ACADEMIA STRACHAN DEL HOSPITAL CLINICA BIiBLICA Y
SU RELACION CON LA PREVENCION DE LAS ENFERMEDADES DE TRANSMISION
SEXUAL, DURANTE EL Ill CUATRIMESTRE DEL 2016.” para efectos de revision y
comprobacién. Tras su lectura puedo dar fe que contiene todas las correcciones
que el Tribunal Examinador indicé en el momento de la defensa oral, por lo que

manifiesto mi aval como tutora para la entrega de documentos finales.

Atentamente,

Hdobid]
o

MSc. Marcela Castro Méndez
Cédula identidad 1-1034-0377
Carné Colegio Profesional E-4705
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Anexo 9: Dedicatoria

DEDICATORIA
En primer lugar, dedico este trabajo de investigacion a Dios por darme la fortaleza,
sabiduria, entendimiento y paciencia para poder finalizar con éxito este largo camino de
afios en donde he visto su mano y bendicion sobre mi, no solo por permitirme amar cada

dia esta carrera sino también por sorprenderme en los momentos dificiles.

A mi familia, principalmente a mis papas Tatiana y José, mis hermanos Esteban, Karina
y Kevin y a mi novio Wender por su apoyo incondicional en este proceso, por su
comprension diaria, paciencia Yy sobre todo por creer en mi, por sus sacrificios y por ser

las personas que mas amo en esta vida.

Al Hospital Clinica Biblica por darme la oportunidad de poder estudiar esta carrera que
me apasiona porque sin duda alguna haber obtenido esa beca de estudio fue una
bendicién a mi vida que demuestro hoy como profesional de Enfermeria dispuesta a

ejercer al servicio de las personas mas necesitadas,

A mi jefa y a mis compaiieros de trabajo, principalmente a mi segunda familia de
Odontologia, por apoyarme siempre con sus palabras de aliento, por tantos permisos,
tanto sacrificio y por mantener siempre una sonrisa en mi cara aun cuando las fuerzas se

debilitaban.

A mis amigos de carrera y apoyo desinteresado Jaiquel Zufiga, Kevin Viquez, Karina
Solano y Maria José Villalobos, definitivamente quién encuentra un amigo encuentra un

tesoro, yo encontré a los mejores amigos y colegas.

iMuchas gracias!
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Anexo 10. Agradecimientos

AGRADECIMIENTOS

A mi profesora tutora Msc. Marcela Castro Méndez por su apertura y pronta resolucién
de dudas y comentarios, por su preocupacion y apoyo.
A los estudiantes de la Academia Strachan del Hospital Clinica Biblica por su apoyo en

cuanto a la informacion brindada en el instrumento de investigacion.

A la Msc. Wendy Cordero, encargada de la Academia Strachan del Hospital Clinica
Biblica por su apoyo para poder aplicar el instrumento de investigacion en la institucion
permitiéndome utilizar tiempo de clases de los estudiantes con previo permiso de los

profesores a cargo.

iMuchas gracias!

Sandy Sanchez Chinchilla
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