T
610

AS 815C
EJ: 1

Ascuntar Narvaez, Angie Jackeline

Conocimientos y practicas de métodos de autocuidado relacionados con la
prevencién de infecciones de transmision sexual en estudiantes de grado
noveno a once de la Institucion Educativa Municipal Ciudad de Pasto en el
periodo 2023. / Angie Jackeline Ascuntar Narvaez, Camilo Jose Coral Chavez y
José Yonibes Gomez Martinez. Asesoria: Dra. Ana Vallejo y Jairo Gomez.

San Juan de Pasto: Fundacion Universitaria San Martin, 2024.
116 P: graf: il + Cd Rom

Trabajo de Grado (Medico General). Fundacién Universitaria San Martin.
Facultad de Medicina.




CONOCIMIENTOS Y PRACTICAS DE METODOS DE AUTOCUIDADO
RELACIONADOS CON LA PREVENCION DE INFECCIONES DE TRANSMISION
SEXUAL EN ESTUDIANTES DE GRADO NOVENO
A ONCE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA MUNICIPAL
CIUDAD DE PASTO EN EL PERIODO 2023.

ANGIE JACKELINE ASCUNTAR NARVAEZ
CAMILO JOSE CORAL CHAVEZ
JOSE YONIBES GOMEZ MARTINEZ

Trabajo De Grado Presentado
Para Recibir El Titulo Como Médico General

FUNDACION UNIVERSITARIA SAN MARTIN
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
PROGRAMA DE MEDICINA
SAN JUAN DE PASTO
2024



CONOCIMIENTOS Y PRACTICAS DE METODOS DE AUTOCUIDADO
RELACIONADOS CON LA PREVENCION DE INFECCIONES DE TRANSMISION
SEXUAL EN ESTUDIANTES DE GRADO NOVENO
A ONCE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA MUNICIPAL
CIUDAD DE PASTO EN EL PERIODO 2023

ANGIE JACKELINE ASCUNTAR NARVAEZ
CAMILO JOSE CORAL CHAVEZ
JOSE YONIBES GOMEZ MARTINEZ

Asesor Cie[ltifico
JAIRO GEOFFREY GOMEZ CAICEDO

Asesora Metodologica
ANA ISABEL VALLEJO NARVAEZ

FUNDACION UNIVERSITARIA SAN MARTIN
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
PROGRAMA DE MEDICINA
SAN JUAN DE PASTO
2024



NOTA DE ACEPTACION

Firma del presidente del jurado

Firma del jurado

Firma del jurado

San Juan de Pasto, 5 de Diciembre 2024



AGRADECIMIENTO

En primer lugar, agradecemos a Dios por la vida, por guiar nuestro proceso y
permitimos culminar este proyecto. A nuestras familias porque fueron soporte
econdémico y moral desde el inicio de nuestra carrera, apoyandonos en cada
decision y acompafidndonos en nuestro caminar.

A la Institucion Educativa Municipal Ciudad de Pasto, a su Rector Vicente Guancha
por permitirnos realizar la presente investigacién en este prestigioso y amado
colegio. Agradecemos al personal administrativo y a los docentes por su disposicion
y colaboracién para el desarrollo de la presente investigacion.

A nuestros asesores Ana lsabel Vallejo y Jairo Geoffrey que pusieron todo su
empefio en orientar nuestro proyecto para obtener unos excelentes resultados, por
brindarnos la oportunidad de hacer parte del grupo de semilleros de investigacion y
de acompafiarnos en cada evento cientifico que con su orientacién pudimos hacer
parte e incrementar nuestra experiencia como ponentes.



DEDICATORIA

Yo, Jackeline Ascuntar Narvaez, dedico mi trabajo de grado para optar mi titulo de
Medica General, primero que todo a Dios, quien me acompafa y me llena de
fortaleza ante mis mas grandes retos.

A mi madre, Melba Narvaez, quien con su esfuerzo y sacrificio me ha acompafiado
y permitido cumplir cada uno de mis suefos, por sus enseflanzas, amor y compaiiia
en este largo camino. A mi padre, Antonio Ascuntar, quien ha estado conmigo
brindandome su seguridad, su fortaleza, su buen ejemplo de ser humano y su
perseverancia, amor, compafia y respeto. Gracias por creer en mi, por su amotr,
compafia, y apoyo. Por siempre los amaré. Tofito cada momento a tu lado
permanecerd en mi mente y en mi corazén, gracias por todo tu amor y por
permitirme estar a tu lado siempre, te amare toda una vida.

A mi hermana Katherin Meliza, quien con su cariiio y amor ha sabido ser la luz en
mi vida, gracias por estar conmigo en cada momento, por ser mi apoyo incondicional
y guiarme con paciencia y amor cada paso que doy. A mis tias, tios, y mi amiga
Natalia quien ha estado para mi siempre. Reciban mi profundo agradecimiento y
compartan conmigo este gran triunfo profesional, que me complace compartir con
ustedes.

Gracias a José Gomez y Camilo Coral; mi equipo de trabajo quienes, con su

esfuerzo, dedicacion y perseverancia, hemos logrado culminar esta gran
investigacion. Pero sobre todo gracias por su amistad.

ANGIE JACKELINE ASCUNTAR NARVAEZ



DEDICATORIA

De caracter muy especial agradezco a Dios por brindarme toda la sabiduria
necesaria para sacar este proyecto adelante.

A mi hermana, por ser esa persona que nunca me abandon6 cuando estaba a punto
de derrumbarme y me dio aliento para levantarme y seguir de pie luchando.

A mis amados padres; porque ellos han sido por medio de su esfuerzo y sacrificio
guienes mas me han brindado su fuerza y apoyo en los momentos mas complicados
que te puede generar esta carrera.

Y por ultimo y no menos importante, agradezco a mis otros dos compafieros que
integran este grupo investigador, ya que ellos también han sido de vital importancia
en el desarrollo y culminacién de este proyecto. Gracias.

CAMILO JOSE CORAL CHAVEZ



DEDICATORIA

Yo, José Yonibes Gomez Martinez, dedico mi trabajo de grado para optar mi titulo
de Medico General, primero que todo a Dios, quien me acompafia y me llena de
fortaleza ante mis mas grandes retos guiando mi camino.

A mi madre Carmen Lucia Martinez, quien siempre me ha apoyado
incondicionalmente con su esfuerzo, sacrificio y que siempre ha creido en mis
suefios, por sus ensefianzas, amor y compafiia en este largo camino. A mi padre,
José Gil Gbmez Reyes, quien ha estado conmigo brindandome su seguridad y me
ensefid que siempre es posible lograr lo imposible, su buen ejemplo de ser humano
y SuU perseverancia.

A mi hermana Yesmi Nathalia Gomez Martinez quien, con su carifio, amor,
perseverancia ha sabido ser un ejemplo en mi vida, gracias por estar conmigo en
cada momento de este largo camino, por ser mi apoyo incondicional.

A mi hermana Lisber Esteisy Gomez Martinez, por tenerme siempre en sus
oraciones y ser mi apoyo espiritual, quien me ha mostrado siempre con su ejemplo
gue en mi mision de servir a los demas siempre Dios esta presente.

Gracias a Angie Jackeline Ascuntar Narvdez y a Camilo José Coral; mi equipo de
trabajo quienes conforman mi equipo de trabajo por su dedicacion y esfuerzo para
lograr el resultado final de nuestro trabajo de grado.

JOSE YONIBES GOMEZ MARTINEZ



IDENTIFICACION DE LOS ESTUDIANTES

Estudiante de Medicina, Angie Jackeline Ascuntar Narvaez, Celular:
3177119066, Correo Electronico: jyackelinel51@gmail.com, ORCID 0009-
0007-1081-9721

Estudiante de Medicina, Camilo José Coral Chavez, Celular: 3153362237,
Correo Electrénico: camilo1515f.c@gmail.com, ORCID 0009-0001-9631-0040
Estudiante de Medicina, José Yonibes Gémez Martinez, Celular:3223858827
Correo Electrénico: josegomezjy@gmail.com, ORCID 0009-0001-6634-192X
Docente FUSM, Ana Vallejo, Celular: 3107867440, Correo Electrénico:
ana.vallejo@sanmartin.edu.co, ORCID 0000-0002-2125-5489.

Docente FUSM, Jairo Gdémez, Celular: 3215799226, Correo Electrénico:
jairo.gomez@sanmartin.edu.co, ORCID 0000-0003-4179-8242.


mailto:jyackeline151@gmail.com
mailto:camilo1515f.c@gmail.com
mailto:josegomezjy@gmail.com
mailto:ana.vallejo@sanmartin.edu.co
mailto:jairo.gomez@sanmartin.edu.co

LINEA DE INVESTIGACION

La presente investigacion hace parte de la linea de investigacion: Salud sexual y
reproductiva, perteneciente al grupo de investigacion RHIZOME GROUP II. De igual
forma se declara que durante la formulacion hasta la ejecucion final del proyecto los
investigadores, estuvieron asociados al semillero de investigacion SEIFUSM, del
programa de medicina, FUSM sede Pasto. Colombia.



GLOSARIO

ANILLO VAGINAL: El anillo vaginal es un anillo flexible de aproximadamente 2
pulgadas (5,1 cm) de diametro que se inserta dentro de la vagina y que libera
progestageno y estrogeno dentro del cuerpo para evitar el embarazo

ASPECTOS SOCIODEMOGRAFICOS: Son todas las caracteristicas asignadas a
la edad, sexo, educacion, ingresos, estado civil, trabajo, religion, tasa de natalidad,
tasa de mortalidad, tamafio de la familia.

AUTOCUIDADO: Cuidarse a si mismo significa identificar y tomar mejores
decisiones sobre nuestras necesidades fisicas, emocionales, mentales, financieras
y espirituales. Para hacer esto, se debe comenzar con el reconocimiento de la
responsabilidad que tenemos sobre nuestro bienestar y, también, de las acciones
gue podemos realizar para estar saludables

BARRERAS DE PROTECCION: Es el conjunto de medidas y métodos preventivos
para proteger la salud y seguridad de las personas en el ambiente hospitalario frente
a diferentes riesgos biologicos, fisicos, quimicos o mecanicos.

CONOCIMIENTOS: El conocimiento es la accion y efecto de conocer, es decir, de
adquirir informacién valiosa para comprender la realidad por medio de la razon, el
entendimiento y la inteligencia.

CONTAGIO: Transmisién de una enfermedad, por lo general infecciosa, de un
individuo a otro.

DIAGNOSTICO: En medicina, el diagnéstico o propedéutica clinica es el
procedimiento por el cual se identifica una enfermedad, entidad nosoldgica,
sindrome, o cualquier estado de salud o enfermedad

DIU: Un dispositivo intrauterino (DIU) es un pequefio dispositivo de plastico con
forma de T utilizado como anticonceptivo. Se inserta en el utero y permanece alli
para prevenir el embarazo.

GENERO: El género es una categoria de analisis de las ciencias sociales, que
refiere a una clasificacion de las personas, a partir de la diferencia sexual para
asignar caracteristicas, roles, expectativas, espacios, jerarquias, permisos y
prohibiciones a mujeres y hombres, dentro de la sociedad.


https://es.wikipedia.org/wiki/Medicina
https://es.wikipedia.org/wiki/Proped%C3%A9utica
https://es.wikipedia.org/wiki/Enfermedad
https://es.wikipedia.org/wiki/S%C3%ADndrome

GENERO NO BINARIO: El género no binario es un concepto utilizado para describir
a una persona cuya identidad de género no es ni hombre ni mujer.

GONORREA: La gonorrea es una infeccion de transmision sexual, que también se
conoce como una enfermedad de trasmision sexual. Afecta a hombres y mujeres a
través de una bacteria que se presenta con mayor frecuencia en la uretra, el recto
o la garganta.

HEPATITIS: Las hepatitis son un grupo de enfermedades caracterizadas por
producir inflamacién del higado. Cuando esta inflamacibn ha aparecido
recientemente hablamos de hepatitis aguda y a los procesos que duran mas de seis
meses les llamamos hepatitis cronicas

HERPES GENITAL: El herpes genital es una infeccion de transmisién sexual
comun. El virus del herpes simple provoca herpes genital. ElI herpes genital a
menudo se propaga por contacto piel con piel durante las relaciones sexuales.
Algunas personas infectadas con el virus pueden presentar sintomas muy leves o
ningun sintoma.

INFECCION DE TRANSMISION SEXUAL Conocidas en sus siglas como ITS
Son infecciones a generada por ciertas bacterias, virus u otros microorganismos
y que se transmite de una persona contagiada a otra a través de la sangre, el semen,
las secreciones vaginales u otros liquidos corporales durante el sexo oral, anal o
genital por un companero sexual.

METODOS ANTICONCEPTIVOS: Los métodos anticonceptivos se definen como las
estrategias para impedir o reducir de forma significativa las probabilidades de que
se produzca la fecundacion y, con ello, el embarazo, al mantener relaciones
sexuales con penetracion vaginal.

MITO SEXUAL: Son todas aquellas creencias, afirmaciones o narraciones que
pasaron de forma tradicional y por tanto se hicieron comunes entre las personas,
sin embargo, pueden generar algun tipo de riesgo en la salud o integridad de cada
integrante de una comunidad.

MORBILIDAD: La morbilidad se refiere a males, enfermedades, lesiones y
discapacidades dentro de una poblacion. Los datos acerca de la frecuencia y la
distribucion de una enfermedad pueden ayudar a controlar su propagacion y, en
algunos casos, es posible que pueda identificarse su causa.

MORTALIDAD: La mortalidad se refiere a las muertes sucedidas dentro de una
poblacién. Si bien todos estamos destinados a morir algan dia, la probabilidad de
morir durante un periodo determinado de tiempo se relaciona con muchos factores,
como la edad, el sexo, laraza, la ocupaciony la clase social. La incidencia de muerte



puede revelar muchos detalles acerca del nivel de vida y la atencién médica dentro
de una poblacion.

PRACTICA SEXUAL: La actividad sexual humana, practica sexual humana o
comportamiento sexual en los humanos se refiere a la manera en que los seres
humanos experimentan y expresan su sexualidad. Las personas participan en una
variedad de actos sexuales, que van desde actividades que se hacen en soledad
hasta actividades que se hacen con otra persona

PRESERVATIVO: Un preservativo es una cobertura que se emplea en el pene
durante el acto sexual. También llamado conddén o profilactico, su finalidad es
minimizar el riesgo de contagio de ciertas enfermedades y reducir la posibilidad de
un embarazo

PREVENCION: La prevencion de enfermedades en la salud humana es el conjunto
de medidas necesarias para evitar el desarrollo o progreso de enfermedades.

SALUD SEXUAL: La salud sexual es un aspecto fundamental para la salud y el
bienestar generales de las personas, las parejas y las familias, asi como para el
desarrollo econémico y social de las comunidades y los paises. La salud sexual,
considerada afirmativamente, requiere un enfoque positivo y respetuoso de la
sexualidad y las relaciones sexuales, asi como la posibilidad de tener experiencias
sexuales placenteras y seguras, sin coercion, discriminacion ni violencia.

SALUD PUBLICA: Es el conjunto de actividades organizadas por las
Administraciones publicas, donde participa la sociedad, buscando prevenir la
enfermedad, asi como proteger, promover y recuperar la salud de las personas del
territorio nacional, tanto en el &mbito individual como comun y mediante acciones
sanitarias, sectoriales y transversales.

SIFILIS: La sifilis es una infeccién de transmision sexual causada por la bacteria
Treponema Pallidum.

SINTOMA: En Medicina, un sintoma es una manifestacion subjetiva de una
enfermedad o alteracion en el estado de salud, percibida exclusivamente por el
paciente. Esta percepcion subjetiva contrasta con los signos, que son
manifestaciones objetivas que el profesional sanitario puede observar o medir por
si mismo.

TRATAMIENTO: En medicina, tratamiento o terapia es el conjunto de medios
(higiénicos, farmacologicos, quirdrgicos u otros) cuya finalidad es la curacion (sanar)
o el alivio (paliacién) de las enfermedades o sintomas. Es un tipo de juicio clinico.
Son sindnimos: terapia, terapéutico, cura, método curativo
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VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO: VPH tiene mayor prevalencia en mujeres
sexualmente activas. Por lo normal es pasajera, sin embargo, ante la presencia de
factores relacionados puede desarrollarse en cancer cervicouterino.

VIH/SIDA: Es un virus que ataca al sistema inmune del cuerpo humano. Si no se
trata el virus puede desarrollar la enfermedad del SIDA. Hasta el momento no se
cuenta con una cura eficaz, una vez infectado es para toda la vida.


https://www.cdc.gov/hiv/spanish/basics/livingwithhiv/opportunisticinfections.html
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RESUMEN

Si bien existen estudios donde se describe epidemiolégicamente la morbilidad
referente a la salud sexual y reproductiva, se ha demostrado que, en Colombia, la
poblacién mas joven es la mas afectada por ITS, en Narifio, existe alta prevalencia
de ITS, aunque existe evidencia de aplicacion de las formas de prevencion, no hay
suficientes estudios que concluyan o aborden los conocimientos y las practicas que
tienen los adolescentes frente a la prevencion de las ITS. Métodos: investigacion
con paradigma positivista, enfoque cuantitativo tipo observacional descriptivo
transversal, la Poblacion de estudio son 1082 estudiantes y la muestra de estudio
306 estudiantes quienes cumplieron con los criterios de Inclusion y exclusion.
Fuentes de Recoleccion Primaria mediante encuesta semiestructurada que
contiene variables referentes a aspectos sociodemograficos, preguntas orientadas
a indagar sobre definiciones y tipos de ITS, formas de contagio, maneras de evitar
enfermar, mitos y costumbres de prevencion o tratamiento, percepcion del riesgo
frente a acciones ligadas al contagio. Objetivo: Determinar los conocimientos y
practicas de métodos de autocuidado relacionados con la prevencién de infecciones
de transmision sexual que tienen los estudiantes de grado noveno a once del colegio
Ciudad de Pasto, en el afio 2023. Resultados: Existencia de un bajo nivel de
conocimiento, definiciones y tipos de ITS, ligados a costumbres o creencias.
Conocen sobre practicas de métodos de autocuidado y formas de prevencion de
infecciones de transmisién sexual, con una percepcién de nivel de riesgo alto al
contagio. Se evidencian mitos acerca de las practicas y métodos de autocuidado.
Discusion: Cada afio se detectan a nivel mundial aproximadamente 376 millones de
nuevos casos de ITS, hay mayor evidencia en poblacién sexualmente activa
comprendida entre 15 a 49 afios de edad en las Américas, quienes tienen una ITS.
Colombia se ubica como el cuarto pais de las américas con mayor riesgo de contraer
una ITS.

Palabras clave: Conocimientos, practicas, autocuidado, prevencion primaria,
infecciones de transmision sexual, estudiantes.



ABSTRACT

Although there are studies that describe epidemiologically the morbidity related to
sexual and reproductive health, it has been shown that in Colombia, the youngest
population is the most affected by STls, in Narifio, there is a high prevalence of STIs,
although there is evidence of the application of prevention methods, there are not
enough studies that conclude or address the knowledge and practices that
adolescents have regarding the prevention of STIs. Methods: research with a
positivist paradigm, a quantitative, observational, descriptive, cross-sectional
approach. The study population is 1,082 students and the study sample is 306
students who met the inclusion and exclusion criteria. Sources of Primary Collection
through a semi-structured survey containing variables referring to sociodemographic
aspects, questions aimed at inquiring about definitions and types of STIs, forms of
contagion, ways to avoid getting sick, myths and customs of prevention or treatment,
perception of risk regarding actions linked to contagion. Objective: To determine the
knowledge and practices of self-care methods related to the prevention of sexually
transmitted infections that ninth to eleventh grade students at the Ciudad de Pasto
school have in 2023. Results: There is a low level of knowledge, definitions, and
types of STIs, linked to customs or beliefs. They know about self-care method
practices and ways to prevent sexually transmitted infections, with a perception of a
high-risk level of contagion. Myths about self-care practices and methods are
evident. Discussion: Approximately 376 million new cases of STIs are detected
worldwide each year. There is greater evidence in the sexually active population
between 15 and 49 years of age in the Americas, who have an STI. Colombia ranks
as the fourth country in the Americas with the highest risk of contracting an STI.

Keywords: knowledge, practices, self-care, primary prevention, sexually transmitted
infections, students.



INTRODUCCION

Las infecciones de transmision sexual se constituyeron como un problema de salud
publica que afecto principalmente a la poblacién joven, quienes enfrentaron la vida
sexual sin tomar las medidas preventivas adecuadas para evitar este tipo de
alteraciones a la salud.

El trabajo investigativo tuvo como objetivo determinar los conocimientos y préacticas
de autocuidado relacionados con la prevencion de infecciones de transmision
sexual en la Institucién Educativa Municipal Ciudad de Pasto. Para ello, se presenté
una propuesta educativa que podria ser aplicada en esta institucion.

Durante el desarrollo de la investigacidn, se caracterizd sociodemograficamente a
los estudiantes, se identificaron sus conocimientos sobre infecciones de transmision
sexual, enfocandose en las formas de contagio, tipos, signos y sintomas, y
finalmente se determinaron las practicas de autocuidado relacionadas con las
medidas preventivas.

El estudio se basé en la linea de investigacion de salud sexual y reproductiva, con
un enfoque en el autocuidado. Se utilizé el paradigma positivista y se adopto un
enfoque cuantitativo y cualitativo de tipo observacional descriptivo transversal. La
poblacion estuvo conformada por estudiantes de los grados noveno, décimo y once
del Colegio Ciudad de Pasto, de los cuales se tom6é una muestra. La técnica
empleada fue la encuesta y el instrumento utilizado fue el cuestionario.

Los resultados mostraron que los estudiantes de noveno a once de la Institucion
Educativa Municipal Ciudad de Pasto eran en su mayoria hombres, heterosexuales,
con una edad promedio de 16 afios, residentes en zonas urbanas, de estrato dos,
sin pertenencia étnica, afiliados al régimen subsidiado de salud y de familias
nucleares. Poseian conocimientos basicos sobre infecciones de transmision sexual,
asociandolas principalmente con la orientacion sexual o las relaciones sexuales, y
aprendian sobre ellas a través de internet y el colegio. Aungue pocos habian iniciado
su vida sexual, la mayoria utilizaba condodn, pero persistian creencias erroneas
sobre el autocuidado y la prevencion, como confiar en la estabilidad de la pareja o
practicar métodos incorrectos con el uso del condon.



1. DESCRIPCION DEL PROBLEMA

1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Las infecciones de transmision sexual (ITS); “son infecciones que pasan de una
persona a otra durante una relacion sexual (vaginal, anal u oral) y pueden producir
enfermedades” (1), causadas por microorganismos. Estas infecciones pueden
transmitirse mediante el sexo oral, vaginal o anal. No es necesario que haya
penetracion genital para que se produzca el contagio; son causadas por virus,
bacterias, hongos y parasitos (2).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), cada afio se detectan
aproximadamente 500 millones de personas comprendidas entre los 15 y 49 afos,
quienes se infectan, engrosando la lista de nuevos casos de infecciones de
transmision sexual consideradas curables y méas frecuentes se encuentran; la
tricomoniasis, clamidia, gonorrea, y sifilis.

“Los datos a nivel mundial informan en referencia a la tricomoniasis que es la
infeccion de transmisién sexual la cual se presenta en mayor cantidad de casos,
156 millones, seguida de 127 millones de nuevos casos de clamidia, 87 millones de
nuevos casos respecto a la gonorrea y 6,3 millones de nuevos infectados con sifilis”

3).

La tricomoniasis es una infeccibn causada por un pardsito que se transmite
mediante las relaciones sexuales. Mientras que la clamidia, sifilis y gonorrea son
infecciones bacterianas.

Segun las ultimas estimaciones de la OMS, aproximadamente 38 millones de
personas sexualmente activas de 15 a 49 afos de edad en las Américas tienen una
ITS facilmente curable (Clamidia, gonorrea, sifilis y tricomoniasis) con una tendencia
al ascenso en el ltimo afio. Las ITS pueden tener importantes consecuencias para
la salud, incluidos sintomas en los genitales, complicaciones durante el embarazo,
infertilidad, aumento en la probabilidad de transmision del VIH y efectos
psicosociales. La OMS “Informa que debe haber un mayor énfasis el cual este
centrado sobre las personas que estén mas afectadas, que tengan un grado de
riesgo elevado para contraer las enfermedades abordando asi las desigualdades”

(4)

Cada afio hay nuevos casos de ITS en los Estados Unidos. Cerca de la mitad de
estas infecciones se dan en personas de 15 a 24 afos. Los casos notificados de las
infecciones de transmision sexual (ITS) gonorrea, sifilis y por clamidia aumentaron



entre el 2020 y el 2021, alcanzando un total de mas de 2.5 millones de casos
notificados, segun los datos de vigilancia finales de los CDC. (5)

Convirtiendo a las infecciones por gonorrea y clamidias en las dos infecciones de
transmision sexual mas frecuentes en la poblacion.

Cada afio, cerca de 1.3 millones de personas son diagnosticadas con VIH en todo
el mundo. Y en América Latina; Brasil es el pais con mas casos de nuevos
contagios, las estadisticas indican 960.000 personas contagiadas por encima de
México con 360.000, seguido por Colombia 170.000 (6).

Lo anterior permite clasificar a Colombia como el tercer pais en la region con mayor
probabilidad de adquirir una infeccion de transmision sexual, siendo una de las
principales causas el no uso de conddn en la mayoria de los casos.

Se han reconocido mas de 20 tipos de ITS, entre las cuales; la gonorrea, la clamidia,
el virus del papiloma humano, la sifilis, el herpes genital, el sida y la hepatitis By C,
son las mas comunes en Colombia. A esto se suma la falta de informacion sobre el
tema, asi como lo indica la ultima Encuesta Nacional de Demografia y Salud,
realizada en 2015, que revela que de los encuestados el 18,6% de las mujeres y el
16 % de los hombres desconocen de la existencia de las ITS (7).

Segun estudio realizado por Sanchez et al. mostré6 un conocimiento general de
moderado a bajo sobre el VIH y otras ITS. Donde el 75% de los adolescentes
colombianos con edades entre los 12 y los 19 afios. No sabian si un beso con lengua
conducia a una infeccién por el VIH o si tanto el anillo vaginal como el DIU son
métodos efectivos para prevenir el VIH/SIDA y otras ITS (8).

Se ha evidenciado mediante las estadisticas que los adolescentes no tienen acceso
a informacion confiable, cientifica y actualizada. lo cual indica que existe un vacio
en el conocimiento acerca de practicas de métodos de autocuidado relacionadas
con la prevenciéon de ITS. Es asi como la trascendencia de esta investigacion radica
principalmente en que es importante tener a disposicion del estudiante herramientas
e informacién suficiente, para que pueda reflexionar sobre las infecciones de
transmision sexual y su comportamiento en torno a ellas) (9).

En el contexto del nivel de conocimiento sobre las ITS, un factor determinante en la
practica sexual que asumen los individuos es la educacion, el asesoramiento y la
modificacion de la conducta ya que son claves para la prevencion de estas
enfermedades. Es evidente que los jovenes necesitan informacion correcta para
evitar que adquieran estas infecciones y de esa manera disminuir la propagacion de
las mismas. Para ello, no sélo se necesitan conocimientos adecuados sino también
actitudes y practicas que les permitan adoptar decisiones responsables y establecer
relaciones humanas sanas (10).


https://www.cdc.gov/std/statistics/2021/default.htm

Segun el Instituto Departamental de Salud de Narifio en el 2019 citado por Guerrero
et al. La prevalencia de personas contagiadas por VIH o SIDA es de
aproximadamente 1 de cada 1.000 y por cada 3 personas con VIH/SIDA, una es
mujer. Pasto es el municipio de Narifio, con mayor prevalencia de VIH. El riesgo de
contraer una ITS suele ser mayor en grupos especificos de adolescentes, como los
trabajadores del sexo adolescentes y sus clientes y los varones jovenes que tienen
relaciones sexuales con hombres o con adolescentes varones (11).

En el departamento de Narifio para el afio 2019, se han notificado 276 casos con
una tasa de 15 por 100.000 habitantes, en comparacion al afio anterior al mismo
corte hay un incremento del 4,9% con 13 casos mas. De los cuales 70,6% se registrd
en el sexo masculino (195 casos); de estos el 68% pertenece al régimen subsidiado
y el 18.5 % al contributivo, el 7,6% sin afiliacion. El 4.7% fue registrado en el grupo
de menores de 19 afios y el mayor grupo se encuentra entre los 19 y los 35 afios
con un 61%. El 92.4% de los casos se diagnostico en fase VIH (12).

Estudios indican que la ciudad Pasto (N) presenta el mayor nimero de casos con
VIH representada en 272 casos, le sigue Tumaco con 68 casos, y en tercer lugar se
encuentra Ipiales, donde las autoridades médicas han detectado 40 casos (13).

Con relacion a lo anteriormente consignado, se evidencia que las grandes ciudades
de Narifio, proporcionan factores de riesgo a la poblacion adolescente, puesto que
estas facilitan la adquisicion de conocimientos de una forma inadecuada, ya sea via
internet o por intervencion de personas adultas, quienes no cuentan con una
formacién adecuada con respecto al tema de buenas practicas sexuales, con lo
anterior se hace énfasis en la importancia de que esta poblacion cuente con el
conocimiento correctamente adquirido, que permite la posibilidad de minimizar los
riesgos que conlleva este tipo de relaciones y de igual manera sean capaces de
asumir con responsabilidad y conocimiento la practica de su vida sexual. Los
adolescentes necesitan adquirir conocimientos y desarrollar aptitudes que les
permitan tomar decisiones bien fundamentadas sobre sus vidas, y saber donde
pueden solicitar ayuda en caso necesario

Es fundamental enfocar la presente investigacion en los jévenes estudiantes de
grado noveno a once del Colegio Ciudad de Pasto, al ser evidente el riesgo y la
facilidad de adquirir las diferentes infecciones de transmision sexual, lo cual se
consigna en la probleméatica mencionada a nivel mundial, nacional y regional.

Analizando la informacion anterior, es evidente que existe una problematica
alarmante asociada a la carencia de conocimientos y practicas de métodos de
autocuidado relacionados con la prevencién de infecciones de transmision sexual,
gue son frecuentes en la poblacion adolescente y juvenil, situacion que ha generado
y ha motivado la realizacion de multiples investigaciones, como la presente.



Actualmente, en los colegios del departamento de Narifio y de la ciudad de Pasto
existe un vacio de conocimiento referente a salud sexual y reproductiva por parte
de los adolescentes que estan en proceso de formacion, independientemente de
todas las charlas que se manejen con respecto a promocién y prevencion por parte
de las instituciones educativas, los adolescentes son muy vulnerables y les da
miedo preguntar bien sea a sus padres, familiares, psicélogos del colegio o
personas expertas en el tema; por lo que optan por buscar informacion errénea en
internet la cual toman y adoptan como Unica alternativa a sus dudas, por lo que no
indagan mas acerca de los problemas que les puede causar una ITS, es por esto
que; Si bien existen estudios donde se describe epidemioldégicamente la morbilidad
referente a la salud sexual y reproductiva y se ha demostrado que en Colombia, la
poblacién mas joven es la que esta afectada por las ITS, no hay suficientes estudios
que concluyan o aborden las practicas que tienen los adolescentes frente a la
prevencion de las ITS. Aunque Colombia tiene una politica de salud sexual y
reproductiva, no existe en la literatura cientifica un seguimiento a las acciones de
prevencion de las ITS, si bien en Colombia existen estudios, especificamente en el
distrito capital que es Bogotda, sobre conocimientos y practicas en adolescentes en
cuanto a salud sexual y reproductiva. En Narifio no se cuenta con este tipo de
estudios donde se evidencie una rigurosidad cientifica y que aporte una informacioén
idénea y precisa.

1.2 FORMULACION DE PREGUNTA DE INVESTIGACION

¢,Cuales son los conocimientos y practicas de métodos de autocuidado relacionados
con la prevencién de infecciones de transmision sexual que tienen los estudiantes
de grado noveno a once de la Institucion Educativa Municipal Ciudad de Pasto, en
el periodo 2023?



2. JUSTIFICACION

El autocuidado se inicia en la vida sexual voluntariamente por los individuos sin
importar el género principalmente en la etapa de adolescencia. Resulta fundamental
para todas las personas que el autocuidado es un fenbmeno activo que requiere
que las personas sean capaces de usar la razén para comprender su estado de
salud; ya que no solo se trata de disfrutar de manera responsable y segura de las
relaciones sexuales, sino también que sean capaces de discernir en la toma de
decisiones para elegir una vida sexual responsable. (14).

Los jovenes adolescentes que hacen parte de una etapa formativa de la identidad,
autonomia y proyecto de vida, son considerados un grupo vulnerable para contraer
una ITS, dado que presentan conductas sexuales de riesgo, considerando que
tienen un inicio temprano de su vida sexual. Actualmente se ha redimensionado el
proceso salud enfermedad, con énfasis en la salud integral y promocion de la salud.
(15). Se enmarca esta etapa de la adolescencia entre los 11 y 19 afios, en la cual
acontecen profundos cambios biologicos, psicolégicos y sociales, que hacen al
individuo vulnerable por conductas peligrosas e insanas (16).

Segun la OMS, los adolescentes carecen de conocimientos sobre las ITS y los
servicios que se brindan para su prevencion y tratamiento (17).

En Colombia, existe un alto indice de contagios con ITS, por lo que la importancia
de este tema es evidente ya que de no tener en cuenta el origen de la problematica
y no dar la informacion adecuada a los adolescentes existe una alta posibilidad de
gue esta problematica se incremente, por otro lado, los adolescentes dentro de su
desarrollo deben contar con las herramientas necesarias. Aunque esta poblacion
tenga conocimientos del tema, por multiples factores estos no los ponen en practica,
lo cual desencadena en un factor de riesgo adicional. Por lo tanto, es necesario
aumentar los esfuerzos para preparar de la mejor manera a este grupo poblacional
que inicia su vida sexual y quienes posteriormente seran replicadores de sus
conocimientos y buenas practicas.

En Colombia, uno de los sectores de la sociedad, en especial la mas joven, se
encuentra vulnerable a contraer una ITS. Los conocimientos acerca de los métodos
de autocuidado en ITS y la aplicacion de estos en la vida sexual de adolescentes
es la base de una prevencion efectiva que contribuya al mejoramiento estadistico
de contagios y una vida sexual responsable, y mas segura de esta poblacién de la
sociedad.



Para que los adolescentes quienes se encuentran en proceso de formacioén, no solo
desde el punto de vista académico, sino también en aspectos morales, sociales y
de responsabilidad con el entorno en que viven tengan un conocimiento mas amplio
en cuanto a salud sexual y reproductiva, por lo que es importante brindarles, y que
conozcan las herramientas necesarias con respecto a conocimientos y practicas en
autocuidado para evitar el contagio por ITS.

El grupo social de los adolescentes normalmente ejerce una presion muy alta en
cada uno de ellos, incluso superior a la de los padres, los profesores y otras
autoridades. Aunque existe una enorme confianza entre ellos, por diversas razones,
debe aprenderse desde muy temprano, que siempre se debe considerar la fuente
de cualquier informacion, antes de aceptarla como una verdad. Dicho de otra
manera, las personas o instituciones con el adecuado conocimiento en cada campo,
deben ser las que informen o eduquen en cada uno de los mismos.

La situacion no es diferente en el aspecto de la educacion sexual que idealmente
debe ser manejada por personal entrenado en temas de salud. La expresion de la
sexualidad, si bien normalmente no presenta aspectos nocivos para la salud, en un
porcentaje de casos se pueden presentar dos situaciones que muchas veces no se
tiene presente y por tanto no se toma medidas para prevenirlas: Enfermedades de
transmision sexual y el embarazo no deseado.

La poblacién adolescente que es una poblacion de gran interés y de importancia
para el estudio de la salud sexual y reproductiva. Al ser considerada la etapa del
ciclo vital en la cual se da inicio a las relaciones sociales méas abiertas, en conjunto
con los cambios fisicos y mentales propios de la adolescencia, que se encaminan
al encuentro de nuevas experiencias vivenciales. Las relaciones mas abiertas en
sociedades mas plurales e incluyentes pero que, al mismo tiempo, contrasta con la
baja consistencia en el conocimiento e informacion de los adolescentes sobre los
procesos Yy riesgos sexuales y reproductivos, por lo que el vacio de conocimiento
mencionado previamente acerca de estos temas por parte de la poblacion
adolescente justifica la realizacion de este trabajo de investigacion y por lo tanto la
blusqueda activa de reducir esta brecha de vacio de conocimiento.

Adicionalmente otro factor a tener en cuenta es la asimetria de edad, en las
relaciones sexuales donde las adolescentes son mucho mas jovenes que sus
parejas masculinas, incrementando asi; el uso de métodos anticonceptivos y
barreras de proteccion contra embarazos a temprana edad, interrupcion de
embarazos e infecciones de transmision sexual (18).

Este trabajo de investigacion esta dirigido a quienes manejan los programas de
salud sexual y reproductiva, empresas privadas y publicas, para los tomadores de
decision quienes generan las politicas publicas, para los investigadores para que
puedan replicar esta informacion en otros departamentos de Colombia, a la
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comunidad cientifica, a las instituciones educativas, ya que con el resultado de esta
investigacion se pretende que la informacion llegue a entes gubernamentales,
donde se tomen decisiones en salud publica, para la promocién y prevencion de
enfermedades de transmision sexual, esta dirigido a instituciones educativas con el
objeto de centrar las acciones de la educacién a la realidad de los estudiantes, y
esto llevara a que se reduzcan las ITS muy probablemente, y finalmente los
beneficios seran que con estos resultados se planteen unos mejores programas
educativos en cuanto a salud sexual y reproductiva.
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3. MARCO DE REFERENCIA

3.1 MARCO DE ANTECEDENTES
3.1.1 Métodos de Autocuidado en ITS.

Un estudio realizado en Brasil menciona que la prevencion y la atencion integral
son la mejor forma de evitar una infeccién de transmisién sexual (ITS). Muchas
personas infectadas por una ITS pueden no saberlo al no tener sintomas y, por
tanto, la recomendacion es utilizar proteccion en cualquier relacién sexual del tipo
gue sea (15).

La OMS ha establecido que la educacion sexual es el primer paso para evitar los
contagios. Es de esta manera como las personas pueden conocer sobre practicas
sexuales seguras e identificar los sintomas de una ITS (4).

Un estudio realizado en Chile muestra que los adolescentes enfrentan multiples
barreras en la realizacibn de estos comportamientos como lo son la falta o
deficiencia de conocimiento; también el uso inadecuado de ayudas informaticas,
como internet sefialan que, en los adolescentes la baja consistencia en el
conocimiento e informacion del uso del condén aumenta su riesgo de contraer ITS
(19).

Andrea Paola Cruz Moreno en su tesis menciona que son pocos los padres que
quieren admitir que sus hijos adolescentes tienen sexo y conductas de riesgo, pero
las investigaciones revelan que muchos adolescentes son sexualmente activos
cuando estan en la escuela secundaria, lo que significa un riesgo de embarazo y de
infecciones de transmision sexual (20).

Chanamé et al., en su estudio realizado mostré condiciones relacionadas con
practicas y comportamientos en salud sexual que pueden favorecer el riesgo de
adquirir ITS/VIH en los adolescentes que habitan en contextos de vulnerabilidad,
tales como bajo uso del condén, nimero de parejas sexuales, practicas sexuales y
consumo de alcohol y sustancias psicoactivas (21).

Pruthi et al., en este articulo presentan los resultados de una estrategia educativa
que se realizo en adolescentes de secundaria. Cuyo objetivo es incrementar el nivel
de conocimientos sobre métodos anticonceptivos y de prevencion de ITS a través
de un proyecto de intervencion (22).


https://www.fsfb.org.co/wps/portal/fsfb/inicio/servicioensalud/blog/detalle/infecciones-transmision-sexual/!ut/p/z0/hY2xDoIwFEW_xaEjeRWJ0bEaEkJCwIXgW0zBAlVogVbFv7eRXZeT3NybcwGhAFT8KRtupVa8c_mM20uWRsF6E9BkF4YHekr3LIvy3A9iH2LA3wNn8KfkmDSAA7etJ1WtoXAUVeU-hPHsxJXppXHJM2J-LLfyNo7IACutrJgtFGWnG0IXtroXhH4rJa-a0D--4Y7l-8VWH6VsqSA!/#:~:text=Cada%20d%C3%ADa%2C%20un%20mill%C3%B3n%20de,o%20tricomoniasis%20(143%20millones)
https://www.fsfb.org.co/wps/portal/fsfb/inicio/servicioensalud/blog/detalle/infecciones-transmision-sexual/!ut/p/z0/hY2xDoIwFEW_xaEjeRWJ0bEaEkJCwIXgW0zBAlVogVbFv7eRXZeT3NybcwGhAFT8KRtupVa8c_mM20uWRsF6E9BkF4YHekr3LIvy3A9iH2LA3wNn8KfkmDSAA7etJ1WtoXAUVeU-hPHsxJXppXHJM2J-LLfyNo7IACutrJgtFGWnG0IXtroXhH4rJa-a0D--4Y7l-8VWH6VsqSA!/#:~:text=Cada%20d%C3%ADa%2C%20un%20mill%C3%B3n%20de,o%20tricomoniasis%20(143%20millones)
https://www.fsfb.org.co/wps/portal/fsfb/inicio/servicioensalud/blog/detalle/infecciones-transmision-sexual/!ut/p/z0/hY2xDoIwFEW_xaEjeRWJ0bEaEkJCwIXgW0zBAlVogVbFv7eRXZeT3NybcwGhAFT8KRtupVa8c_mM20uWRsF6E9BkF4YHekr3LIvy3A9iH2LA3wNn8KfkmDSAA7etJ1WtoXAUVeU-hPHsxJXppXHJM2J-LLfyNo7IACutrJgtFGWnG0IXtroXhH4rJa-a0D--4Y7l-8VWH6VsqSA!/#:~:text=Cada%20d%C3%ADa%2C%20un%20mill%C3%B3n%20de,o%20tricomoniasis%20(143%20millones)
https://www.fsfb.org.co/wps/portal/fsfb/inicio/servicioensalud/blog/detalle/infecciones-transmision-sexual/!ut/p/z0/hY2xDoIwFEW_xaEjeRWJ0bEaEkJCwIXgW0zBAlVogVbFv7eRXZeT3NybcwGhAFT8KRtupVa8c_mM20uWRsF6E9BkF4YHekr3LIvy3A9iH2LA3wNn8KfkmDSAA7etJ1WtoXAUVeU-hPHsxJXppXHJM2J-LLfyNo7IACutrJgtFGWnG0IXtroXhH4rJa-a0D--4Y7l-8VWH6VsqSA!/#:~:text=Cada%20d%C3%ADa%2C%20un%20mill%C3%B3n%20de,o%20tricomoniasis%20(143%20millones)
https://www.fsfb.org.co/wps/portal/fsfb/inicio/servicioensalud/blog/detalle/infecciones-transmision-sexual/!ut/p/z0/hY2xDoIwFEW_xaEjeRWJ0bEaEkJCwIXgW0zBAlVogVbFv7eRXZeT3NybcwGhAFT8KRtupVa8c_mM20uWRsF6E9BkF4YHekr3LIvy3A9iH2LA3wNn8KfkmDSAA7etJ1WtoXAUVeU-hPHsxJXppXHJM2J-LLfyNo7IACutrJgtFGWnG0IXtroXhH4rJa-a0D--4Y7l-8VWH6VsqSA!/#:~:text=Cada%20d%C3%ADa%2C%20un%20mill%C3%B3n%20de,o%20tricomoniasis%20(143%20millones)
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3.1.2 Infecciones de Transmisioén Sexual.

La universidad catdélica en estudios realizados mostré6 que de Colombia tres de
estas enfermedades llaman la atencion: la gonorrea, la sifilis y el Virus de
Inmunodeficiencia Humana (VIH), ésta dultima conduce al Sindrome de la
Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA). Debido a las connotaciones individuales y
sociales, su alta incidencia ha llevado a un nivel de epidemia alto (23).

Duarte Cejas ME, Jiménez Gonzalez MJ, Valle Solis MO dicen que las relaciones
sexuales a una edad temprana se asocian con un mayor numero de parejas
sexuales a lo largo de la vida y con un mayor niumero de transmisibles sexualmente.
Aungque la mayoria de los casos de infecciones por inmunodeficiencia humana
ocurren en paises subdesarrollados, la heterosexualidad es epidemiol6gicamente
relevante en regiones del mundo donde antes era mas baja (24).

La OPS. Dice que, aunque las infecciones de transmision sexual se suelen
transmitir mediante el sexo vaginal, oral o anal con una pareja previamente
infectada, no es necesario que haya penetracion genital para que se produzca el
contagio, existen mas de 30 bacterias, virus y parasitos diferentes que se transmiten
por contacto sexual. Algunas infecciones de transmision sexual (ITS) se transmiten
también por otras vias (25).

Universitario CBH. Clinica Barcelona. menciona que Infecciones de transmision
sexual son aquellas infecciones que se adquieren tras mantener relaciones
sexuales sin proteccion con una persona ya infectada. Algunos ejemplos son el VIH,
la sifilis, el papiloma, la gonorrea o la hepatitis, entre otras. En los ultimos afos, ha
habido un aumento de este tipo de infecciones, sobre todo, entre los mas jévenes y
en hombres que practican sexo con otros hombres (26).

Entre las manifestaciones cutaneas mas resaltantes de la sifilis se encuentra el
chancro, asimismo, la sifilis secundaria anular. EI VPH se caracteriza por la
manifestacion de diferentes subtipos de verrugas, se puede presentar la
enfermedad de Bowen y la epidermodisplasia verruciforme. En el caso del VIH son
frecuentes el sarcoma de Kaposi, herpes simple, leishmaniasis atipicamente
diseminada, penicilosis diseminada, dermatitis seborreica, herpes Zoster, psoriasis
severa, linfoma cutaneo, entre otros.
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3.2 MARCO TEORICO
3.2.1 Conceptos

Sexo. Por sexo se entenderan las caracteristicas biolégicas que definen a los seres
humanos como hombres o mujeres. Aunque estos conjuntos de caracteristicas
biolégicas no son excluyentes entre si, ya que hay personas que poseen
caracteristicas de ambos conjuntos, estos tienden a diferenciar a los seres humanos
como hombres o mujeres. (27)

Género - Identidad - Orientacién Sexual. “Construccion social, cultural y
psicolégica que determina el concepto de mujer, hombre y de otras categorias no
binarias o0 normativas. Es la conceptualizacion de nuestra identidad y
comportamientos. Identidad de género o identidad sexual: es la percepcion y
manifestacion personal del propio género” (28)

Género. De acuerdo a la Organizacién Mundial de la Salud (OMS); El género se
refiere a los comportamientos, actividades y atributos que cada sociedad considera
apropiados para los hombres y las mujeres (29).

Igualdad de género. Es la igualdad de derechos, responsabilidades vy
oportunidades de las mujeres, hombres, nifias y nifios. La igualdad no significa que
las mujeres y los hombres sean lo mismo. Si no qué; los derechos, las
responsabilidades y las oportunidades no dependen del sexo con el que nacieron.
La igualdad de género supone deberia enfocarse mayor la atencion sobre los
intereses, las necesidades y las prioridades de aquellas mujeres como de los
hombres, donde se deberia reconocer la diversidad de los diferentes grupos de
mujeres y de hombres (30).

Involucramiento de Hombres y Niflos en la Planificacion Familiar. Los
programas de planificacion familiar tipicamente apuntan a impartir informacion y a
hacer llegar mensajes a las mujeres y a las nifias; sin embargo, las mujeres y las
nifias pueden no ser quienes realmente toman las decisiones respecto a su propio
uso de anticonceptivos. Proporcionar informacién correcta y completa facilita el
involucramiento activo de los hombres como parejas dispuestas a apoyar el uso de
anticonceptivos, o que defienden el uso de meétodos anticonceptivos, o que los
utilizan.

La informacién incorrecta y las actitudes o creencias negativas tales como utilizar
meétodos anticonceptivos, causa en las mujeres cierto temor por posibles efectos
secundarios, problemas de salud o desestimar la probabilidad de concepcién. Pero
se debe tener en cuenta, que existe una problematica con respecto al abandono de
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uso continuo de los métodos anticonceptivos. Estas creencias pueden dar lugar a
una disminucion del uso de condones o el nimero de cirugias de pomeroy, asi como
disminuir el grado de apoyo de las mujeres a otros métodos anticonceptivos (31).

Sexualidad. Es un proceso vital humano que no se inicia con la adolescencia, sino
gue es un elemento inherente al ser humano; desde el nacimiento hasta la muerte.
Constituye un todo con la vida misma y es un elemento integrante fundamental de
la personalidad. Es la funcion que mas repercute y esté influida por el contexto social
en el que se desarrolla. La sexualidad debe ser considerada dentro del contexto del
desarrollo humano.

Derechos sexuales y Reproductivos. Los derechos sexuales y reproductivos
forman parte de los derechos humanos y su finalidad es garantizar que todas las
personas puedan disfrutar de una vida sexual satisfactoria, ya que es un derecho
que se debe ejercer. (32).

Los jévenes son considerados un grupo vulnerable para contraer ITS, dado que
presentan conductas sexuales de riesgo, los cuales deben accedery elegir métodos
de planificacién seguros, eficaces y aceptables. Para la promocion, deteccion,
prevencion y atencion de todos los eventos relacionados con la sexualidad y la
reproduccion (15).

e Derechos sexuales. Es el derecho del ser humano a tener control acerca de su
sexualidad, incluida su salud sexual y reproductiva, y a decidir libre y
responsablemente sin verse sometidos a coercion, discriminacion, o violencia.
Asumiendo de forma compartida las responsabilidades y consecuencias de su
comportamiento sexual (33).

e Derechos reproductivos: Es el derecho basico de todas las parejas a decidir
libre y responsablemente el nUmero y espaciamiento de hijos y a disponer de la
informacion, la educacion y los medios para ello; el derecho a alcanzar el nivel
mas elevado de salud sexual y reproductiva y el derecho a adoptar decisiones
sobre la reproduccion sin sufrir discriminacién, coercién y violencia.

Sexualmente activo. Hace relacion a la decisién que toma cada persona respecto
a la sexualidad, incluida la salud sexual y reproductiva, ademas decidir libre y
responsablemente sin verse sometido a coercion, discriminacion o violencia, es
decir que garanticen la integridad de ambos y el respeto mutuo.

Practicas de autocuidado. El autocuidado en la vida sexual, sin importar la edad
0 género, resulta fundamental para todas las personas, pues no solo se trata de
disfrutar de manera responsable y segura de relaciones sexuales, sino también de
prevenir posibles infecciones de transmisién sexual (ITS). Donde se debe fomentar
la educacion y concientizacion, asi como el uso de preservativos, donde también
debe involucrarse la comunicacién abierta con la pareja. La salud sexual es un
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aspecto esencial de la vida que no se debe descuidar, por eso el autocuidado y la
prevencion son pilares fundamentales para el bienestar de todos y asi combatir
infecciones de transmision sexual (14).

Infecciones de transmisién sexual (ITS): Se transmiten a través del contacto
sexual. El contacto suele ser vaginal, oral o anal. Pero a veces pueden transmitirse
a través de otro contacto fisico intimo. Esto se debe a que algunas ETS, como el
herpes y el VPH, se transmiten por contacto de piel a piel (34).

Prevencion de infecciones de transmision sexual. La prevencion de infecciones
transmision sexual hace relacion a las acciones encaminadas a impedir que los
dafios en salud aparezcan, se agraven se prolonguen o generen secuelas evitables
que tengan un impacto fisico en el organismo del individuo.

La prevencion de estas infecciones se realiza a través de la abstinencia sexual
siendo el Unico método absolutamente seguro, pero no resulta practico ni razonable
para muchas personas. Los comportamientos de sexo seguro pueden reducir el
riesgo. La relaciéon sexual con una Unica persona libre de cualquier infeccion de
transmision sexual es, actualmente, la medida preventiva mas aceptable.

El uso de preservativo en ambos sexos disminuye notablemente la probabilidad de
contagiarse de una infeccion de transmisidn sexual siempre que se emplee
adecuadamente: el preservativo debe de estar puesto desde el principio hasta el
final del acto sexual y deberia usarse siempre que se practique la actividad sexual
con una pareja en la que se sospeche la existencia de una infeccién de transmisién
sexual. Ante la sospecha de tener una infeccién evite el contacto sexual y consulte
con un medico.

Promocién de la salud. "La Promocién de la Salud son todas las actividades de
capacitacion, informacién y educacion continua que llevan deliberadamente a la
poblacion encaminados a la modificacion o reforzamiento de comportamientos, con
el objeto de mantener la salud, lograr nuevos estilos de vida saludable, fomentar el
autocuidado y la solidaridad".

Ateismo. “El ateismo es la critica 0 negacion de todo tipo de creencia metafisica,
mistica o espiritual, o sea, es la negacion de la existencia de un Dios o de
divinidades. Se considera el pensamiento contrario al teismo, como su nombre lo
indica”.

Agnéstico. “El agnosticismo es una postura filoséfica que sostiene que la
existencia de lo divino o lo trascendental, como un dios o deidades, es desconocida
o intrascendente. Los agnésticos no afirman ni niegan la existencia de un ser
supremo, sino que consideran que es imposible tener certeza absoluta al respecto.
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El término agndstico proviene del griego a- (sin) y gnosis (conocimiento), lo que
literalmente significa sin conocimiento”.

Mormon. “Se conoce popularmente como mormones a aquellos individuos que
profesan la religion llamada mormonismo. Formalmente es conocido como
Movimiento de los santos de los dltimos dias y estd mayormente compuesto por
individuos restauracionistas que aceptan las enseflanzas y las revelaciones
propuestas por el profeta Joseph Smith. Se llaman a si mismos cristianos y también
creen en la Biblia y el Libro de Mormén”.

3.2.2 Tipos de enfermedades de transmisién sexual

Sifilis. Es una infeccion bacteriana causada por Treponema pallidum que da lugar
a una morbilidad y mortalidad. Su modo de transmision es por el contacto con
Ulceras infecciosas presentes en los genitales, en ano o recto. De igual manera se
evidencian en los labios o la boca. Otra forma de contagio es mediante las
transfusiones de sangre y la transmision materno- fetal durante el embarazo (35).

Gonorrea. Es una infeccion de transmisién sexual, que también se conoce como
una enfermedad de trasmision sexual. Afecta a hombres y mujeres a través de una
bacteria que se presenta con mayor frecuencia en la uretra, el recto o la garganta.
En las mujeres, la gonorrea también puede infectar el cuello de la matriz. La mayoria
de las veces, la gonorrea se transmite durante el acto sexual vaginal, oral o anal.
Pero los bebés de madres infectadas pueden infectarse durante el trabajo de parto.
En los bebés, la gonorrea suele afectar a los ojos. Abstenerse de tener relaciones
sexuales, usar un preservativo si tienes relaciones sexuales y estar en una relacion
mutuamente mondgama son las mejores maneras de prevenir las infecciones de
trasmision sexual (36).

Clamidia. Chlamydia trachomatis serovariedad B, D, E, F, G, H, |, J y K es una de
las causas mas comunes de uretritis no gonocadcica en la actualidad. “El periodo de
incubacion varia de 7 a 21 dias. La disuria seguida de secrecion uretral leve es el
sintoma méas comun. Otros pacientes pueden presentar hematuria debido a la
afectacion de la vejiga” (Klausner et al., 2004). Sin el tratamiento adecuado, otros
organos pueden verse afectados y provocar epididimitis, prostatitis y proctitis en los
hombres y cervicitis, endometritis y salpingitis en las mujeres (37).
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3.2.3 Etiologia.

Las infecciones de transmision sexual constituyen una serie de infecciones las
cuales son causadas por aproximadamente treinta bacterias, virus y parasitos
diferentes, que se transmiten por contacto sexual, incluida la penetracion vaginal,
anal o bucal. Estas ITS causan importantes efectos en la salud sexual y reproductiva
a nivel mundial, debido principalmente a su asociacion con la estigmatizacion, la
infertilidad, el cancer, las complicaciones del embarazo y el aumento del riesgo de
contraer el Virus de Inmunodeficiencia Humana. En general, la carga de morbilidad
y mortalidad mundial asociada a las ITS provoca un impacto profundo en la salud
y vida de nifios, adolescentes y adultos, ya que compromete la calidad de vida de
las personas, afectando no solo a la esfera sexual y reproductiva sino también al
bienestar general, al tener efectos negativos tanto en los hogares como en los
sistemas nacionales de salud, unido a la arraigada estigmatizacion generalizada en
torno a las ITS y al efecto que esta tiene en el ambito psicoldgico y social (38).

3.2.4 Mitos.

Los mitos con relacion a la salud sexual y a las infecciones de trasmision sexual se
expanden con mucha facilidad debido a que, histéricamente en nuestro pais, los
temas relacionados con la sexualidad no se abordan ni se hablan abiertamente vy,
muchas veces, cuando se tratan es desde un discurso punitivo y de temor. De
acuerdo a lo anterior, algunos de estos mitos son:

Doble conddn doble proteccion.

solo a los otros les da eso.

si tienes una ITS eso se notara.

Solo las personas que tienen varias parejas sexuales tienen el riesgo.
La pildora anticonceptiva protege de las ITS

Es imposible tratar las infecciones de trasmision sexual (39).

En Narifio, la alcaldia de Samaniego ha indagado acerca de mitos con referencia
al uso del condon:

Usar dos condones es mas seguro.

Con el condon basta para protegernos.

Los condones reducen la sensibilidad.

El lubricante es buen amigo del condon.

El condon me corta la circulacion.

Si tenemos sexo oral no necesitamos condon.

Si no han eyaculado, se puede volver a usar condon.
Si uno es alérgico al latex, no puede usar condon (40).
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Asi como en Narifio existen mitos. A nivel mundial también existen mitos similares,
lo que evidencia una problematica global.

e Las ETS sdlo se pueden contraer cuando se es joven.
e Mantener una buena higiene genital ayuda a evitar las ETS (41).

3.3 MARCO DEMOGRAFICO

La Institucion Educativa Municipal Ciudad de Pasto tiene su ubicacion en la
ciudad de San Juan de Pasto, departamento de Narifio, Republica de Colombia.
Es una institucion publica, creada para el servicio de la sociedad.

La institucion cuenta con 5870 estudiantes matriculados en el afio 2023; de los
cuales cerca de 3000 alumnos pertenecen a la basica primaria, repartidos en tres
sedes. Mientras que 2498 se encuentran matriculados en bachillerato; en donde
1530 pertenecen a la jornada de la mafiana y 968 a la jornada de la tarde.
Destacando que 1082 estudiantes se encuentran matriculados entre los grados
noveno a once repartidos en sus dos jornadas académicas, siendo este ultimo dato,
nuestra poblacion objeto de estudio.

3.4 MARCO LEGAL

Ley 115 de 1994. La presente Ley sefiala las normas generales para regular el
Servicio Publico de la Educaciéon que cumple una funcién social acorde con las
necesidades e intereses de las personas, de la familia y de la sociedad. Se
fundamenta en los principios de la Constitucion Politica sobre el derecho a la
educacién que tiene toda persona, en las libertades de ensefianza, aprendizaje,
investigacion y catedra y en su caracter de servicio publico (42).

Articulo 13. Desarrollar una sana sexualidad que promueva el conocimiento de si
mismo y la autoestima, la construccion de la identidad sexual dentro del respeto por
la equidad de los sexos, la afectividad, el respeto mutuo y prepararse para una vida
familiar armonica y responsable.

Articulo 14. La educacion sexual, impartida en cada caso de acuerdo con las
necesidades psiquicas, fisicas y afectivas de los educandos segun su edad (42).

Ley 1438, de 2011, articulo 114. “Obligacion reportar. Es claro que a las entidades
promotoras de salud les corresponda los prestadores de servicios en salud, las
direcciones territoriales, el funcionamiento del as empresas farmaceuticas las cajas
de compensacion, las administradoras de riesgos profesionales, y los demas
autores del sistema, proveer informacion solicitada de forma confiable, oportuna y
fidedigna la cual tiene que establecer el reglamento, donde se busca el propésito de
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elaborar los indicadores. Ademas, es obligacidbn de los ciudadanos proveer
informacion veraz y oportuna” (43).

Politica Nacional de Sexualidad, Derechos Sexuales y Derechos
Reproductivos, El Estado a través de sus instituciones debe propiciar, facilitar y
proveer las condiciones necesarias y favorables para el disfrute de la sexualidad, el
libre y responsable ejercicio de los derechos sexuales y los derechos reproductivos
que de ella se originen, ya que la sexualidad asi entendida, comporta un especial
contenido y alcance trascendente, por lo cual los espacios tradicionales de
socializacion, esto es, la familiay la escuela, estan llamadas a desempeniar roles de
especial significado e impacto.

Los principios de derechos sexuales y reproductivos, se desarrollan a partir de la
igualdad reconocida como cualidad primordial de las personas, la identidad
intimamente vinculada con la dignidad humana y estan asociados al derecho a la
intimidad y respeto a la confidencialidad, lo cual se encuentra especialmente
regulado desde la Ley Estatutaria (44).

El Plan Decenal de Salud Publica PDSP, 2022-2031 se sustenta y se articula
en normas y politicas nacionales e internacionales. Conforme a la Ley 10 de
1990 (Congreso de la Republica de Colombia, 1990) y a la Ley 60 de 1993
(Congreso de la Republica de Colombia, 1993) se inician el fortalecimiento y la
descentralizacion del servicio publico en salud, asi como el empoderamiento de las
entidades territoriales y la Nacién. Con la expedicién de la Ley 100 de 1993
(Congreso de la Republica de Colombia, 1993), se crea el Sistema General de
Seguridad Social Integral, con el fin de garantizar los derechos irrenunciables de la
persona y la comunidad para obtener la calidad de vida acorde con la dignidad
humana (45).

Ley 972 de 2005. Articulo 1°. Declarese de interés y prioridad nacional para la
Republica de Colombia, la atencién integral estatal a la lucha contra el VIH -Virus
de Inmunodeficiencia Humana- y el SIDA -Sindrome de Inmunodeficiencia
Adquirida-. El Estado y el Sistema General de Seguridad Social en Salud,
garantizara el suministro de los medicamentos, reactivos y dispositivos médicos
autorizados para el diagnostico y tratamiento de las enfermedades ruinosas o
catastroficas, de acuerdo con las competencias y las normas que debe atender cada
uno de ellos (46).

Guia para la atencion en planificacion familiar a hombres y mujeres: La
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), en el proceso de mejorar el acceso al
cuidado de la calidad en la planificacion familiar, ha venido desde 1996 revisando
los criterios de elegibilidad para el uso de anticonceptivos (47).
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Guia ABECE sobre anticoncepciéon. Las personas tienen derecho a prevenir
embarazos no deseados e infecciones de transmision sexual, dentro de los cuales
se encuentra el VIH/ sida, mediante el uso de métodos anticonceptivos modernos
(48).

Guia de Practica Clinica para el abordaje sindromico del diagnéstico y
tratamiento de los pacientes con infecciones de transmisién sexual y otras
infecciones del tracto genital: Corresponden a aquellas infecciones que se
transmiten principalmente a través del contacto sexual. Estas infecciones son
causadas por diferentes agentes etiol0gicos: bacterias como Neisseria gonorrhoeae
o Chlamydia trachomatis y protozoarios como Trichomonas vaginalis; virus como el
Virus Herpes Simple (VHS), Virus de Inmunodeficiencia Humana o el Virus del
Papiloma Humano (VPH) (49).
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4. OBJETIVOS

4.1 OBJETIVO GENERAL.

Determinar los conocimientos y practicas de métodos de autocuidado relacionados
con la prevencion de infecciones de transmision sexual que tienen los estudiantes
de grado noveno a once del colegio Ciudad de Pasto, en el afio 2023.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Caracterizar sociodemograficamente a los estudiantes de grado noveno a once
del Colegio Ciudad de Pasto.

2. ldentificar los conocimientos sobre infecciones de transmision sexual, enfocados
en las formas de contagio, clases, diagndéstico, tratamiento y prevencion que
tiene la poblacién objeto de estudio.

3. Identificar practicas de autocuidado relacionadas con las medidas preventivas
para infecciones de transmision sexual en la poblacion objeto de estudio.
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5. METODOLOGIA

5.1 DISENO DEL ESTUDIO

El estudio se fundamentd en el paradigma positivista, con un enfoque
cuantitativo y cualitativo de tipo observacional descriptivo transversal.

Con referencia a lo anterior esta investigacion se baso en el paradigma positivista
mediante el cual se buscé analizar los conocimientos y practicas de autocuidado en
la prevencién de infecciones de transmision sexual, se identific las caracteristicas
sociodemogréficas, conocimientos y practicas de autocuidado en las ITS.

La investigacion se fundamento en el enfoque cuantitativo y cualitativo, en la que se
busco recolectar y analizar los datos, implementando procedimientos rigurosos que
buscaron evitar sesgos y tendencias que influyeran arbitrariamente en los
resultados.

La recoleccidon se baso en instrumentos estandarizados. Los datos en la presente
investigacién se obtuvieron por observacion, medicion y documentacion. Se utilizo
el cuestionario como instrumento de recoleccion de la informacién. Las preguntas,
items o indicadores utilizados fueron especificos con posibilidades de respuesta o
categorias predeterminadas.

La presente investigacion descriptiva se encargé de puntualizar las caracteristicas
de la poblacibn que se estd estudiando, esta investigacion se centré en los
estudiantes de los grados noveno, décimo y once del Colegio Ciudad de Pasto.
Con este estudio de tipo descriptivo mixto se busco especificar las propiedades, las
caracteristicas y los perfiles de la poblacién objeto de estudio.

5.2 AREA DE ESTUDIO

Linea de investigacion: Salud sexual y reproductiva
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5.3 POBLACION DE ESTUDIO Y DISENO MUESTRAL

5.3.1 Poblacion de estudio.

La poblacion se conformé por estudiantes de grado noveno, decimo y once, del
Colegio Ciudad de Pasto, donde se tomdé una muestra representativa de
estudiantes, mediante la técnica de encuesta, cuyo instrumento fue el cuestionario.

5.3.2 Disefio muestral y tamafio de muestra.

La poblacién objeto de estudio estuvo determinada por 1082 estudiantes de grado
noveno a once de bachillerato de la Institucion Educativa Municipal Ciudad de Pasto
gue se encuentran matriculados en el periodo académico 2023. Esta poblaciéon
cumplié con los criterios de inclusién y exclusién, posteriormente se obtuvo una
muestra de estudio, mediante el muestreo probabilistico aleatorio simple sin
reemplazo.

Para obtener el tamafio de la muestra se utilizo la herramienta digital OPEN EPI, la
cual permiti6 obtener la muestra requerida para la presente investigacion; con un
intervalo de confianza del 95 % el tamafio de la muestra fue de 284 estudiantes.
Sumado a este valor, se adicioné un 8% de reposicidn, para un total final de la
muestra de 306 estudiantes, a quienes finalmente se les realiz6 la encuesta.

La muestra se obtuvo de forma equitativa e imparcial teniendo en cuenta, aspectos
como; La jornada académica, el grado cursado y el sexo (masculino o femenino).

5.4 CRITERIOS DE SELECCION (INCLUSION Y EXCLUSION)

5.4.1 Criterios de Inclusién

e Estudiantes que se encuentren cursando grado noveno, décimo y once de
bachillerato.

e Que pertenezcan a las dos jornadas académicas existentes en la Institucion
Educativa Municipal Ciudad de Pasto en el periodo 2023.
5.4.2 Criterios de Exclusion

e Estudiantes que no deseen participar en la presente investigacion.
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5.5 FUENTES DE RECOLECCION (PRIMARIAS - SECUNDARIAS)
PRIMARIA
La técnica que se aplico fue:

Encuesta: Se aplico la encuesta a la muestra con la finalidad de identificar las
caracteristicas sociodemograficas, conocimientos sobre infecciones de transmision
sexual y practicas de autocuidado.

El cuestionario fue validado mediante prueba piloto, realizada en los estudiantes de
premédico de la Fundacién Universitaria San Martin, en el periodo Il de 2023. Y se
llevd a cabo las respectivas sugerencias para su posterior aplicacion.

El instrumento que se utilizé fue cuestionario: Un cuestionario se define como un
instrumento de investigacion que consiste en un conjunto de preguntas u otros tipos
de indicaciones con el objetivo de recopilar informacién del encuestado, en este
caso fueron los estudiantes de grado noveno, decimo y once. Estas eran
tipicamente una mezcla de preguntas cerradas y abiertas. Esta herramienta se
utiliza con fines de investigacion que pueden ser tanto cualitativas como
cuantitativas (50).

5.6 CONTROL DE SESGOS Y ERRORES.

Sesgo de informacion, o de confusién. Se observé el sesgo de confusion en
estudiantes encuestados, al momento de responder una variable, especificamente
la variable del Régimen de seguridad social perteneciente esta al primer objetivo
sociodemogréfico, donde sus respuestas son; régimen contributivo, subsidiado y
vinculado. Sin embargo, estos conceptos no se encontraban en el conocimiento
cotidiano de algunos, de los estudiantes, llevando esto a una percepcién errbnea de
los conceptos. Por lo que el grupo investigador realizo asesorias personalizadas a
los estudiantes encuestados durante el desarrollo de las encuestas, mitigando de
esta manera, adecuadamente este sesgo de confusién en los estudiantes
encuestados, de manera que los resultados obtenidos con referencia a dicha
variable son confiables.
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5.7 TECNIQAS E INSTRUMENTOS PARA LA RECOLECCION DE
INFORMACION.

5.7.1 Instrumentos de recoleccion.

La investigacion tom6 como instrumento de recoleccion de la informacion el
cuestionario el cual cuenta con 48 preguntas que el estudiante encuestado
respondié con una X, también de forma abierta dando su respuesta segun su
criterio. Los datos obtenidos son confidenciales y se utilizaron para el desarrollo de
la investigacion, la técnica utilizada fue la encuesta.



5.7.2 Definiciéon de variables

Tabla 1:Variables Objetivo 1
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VARIABLES

Objetivo # 1 Caracteristicas sociodemograficas
de la poblacion objeto de estudio

Pasto

Definicién: Conocer aspectos que se destacan en un grupo de
estudiantes de una Institucion Educativa Municipal Ciudad de

Nombre de la Variable

Definicion de la Variable

Categoria o Datos

Tipo de Variable

1. Sexo Hace referencia al sexo biolégico de | -Hombre Cualitativa
la persona, englobando las -Mujer Nominal
caracteristicas fisicas que diferencias Dicotdmica
a los hombres y mujeres (51).

2. Orientacion sexual Preferencia o atraccion sexual, hacia | -Heterosexual Cualitativa
otra persona ya sea del sexo opuesto | -Homosexual Nominal
o del mismo sexo (52). -Bisexual Politbmica

3. Edad Edad que tienen los estudiantes al <13- 13- 14- 15- 16- 17- | Cuantitativa
momento de responder la encuesta >17 Discreta

4. Grado cursando Grado académico que se encuentra -Noveno Cualitativa
cursando en la actualidad, al -Décimo Ordinal
momento de responder la encuesta -Once

5. Residencia Lugar o domicilio en el que se reside | -Urbana Cualitativa
el encuestado. -Rural Nominal

Dicotdmica

6. Estrato Socio Son las condiciones de vivienda en la | 0-1- 2- 3-4 Cuantitativa

econdémico gue habita el encuestado y su grupo Discreta
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Nombre de la Variable

Definicién de la Variable

Categoria o Datos

Tipo de Variable

familiar, teniendo en cuenta el
entorno o zona en la se encuentra
dicha vivienda (53).

7. Etnia Comunidad en la que el estudiante se | Afrocolombiano
identifica y con quien comparte una Palenquero
afinidad cultural y comportamientos Raizal
sociales similares (54). Indigena

Gitano

8. Régimen de seguridad | Hace referencia a la afiliacion en la -Contributivo Cualitativa

social cual se encuentra el encuestado, -Subsidiado Nominal
consistente en una serie de -Vinculado Politomica
beneficios y prestaciones para
garantizar la salud y seguridad, ya
sea de manera publica o privada.

9. Religion Creencias, costumbres y simbolos - Catdlica Cualitativa
establecidos en torno a una idea - Cristiana Nominal
divinidad o de lo sagrado, que incluye | - Otra Politbmica
diferentes practicas, rituales, y
oraciones como tributo a un Dios 0
dioses, en las cuales el encuestado
profeso. (55).

10. Conformacion Personas con quienes el estudiante -Papa -Mama - Cualitativa

familiar comparte un vinculo familia y a su vez | Hermanos Nominal
con quienes convive. -Tios -Abuelos -otros Politdbmica

cuales
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VARIABLES

objeto de estudio.

Objetivo # 2 Identificar los conocimientos relacionados con las
formas de contagio, clases, diagndstico, tratamiento y prevencion
de las infecciones de transmision sexual, que tiene la poblacion

Definicion: Consiste en analizar qué conocen
los estudiantes respecto a las infecciones de
transmision sexual.

Nombre de la Variable

Definicion de la Variable

Categoria o Datos

Tipo de Variable

11. Qué es la sexualidad. Es un aspecto de la vida que -Respuesta abierta Cualitativa
abarca al sexo, las identidades y Ordinal
los papeles de género, el placer, la
intimidad y la orientacion sexual del
encuestado.

12. Conoces algo acerca de | Hace referencia al conocimiento -Si- No- Un poco Cualitativa

infecciones de transmision gue tienen los estudiantes acerca Nominal,

sexual. de las ITS. Politdmica

13. Donde ha aprendido Hace referencia a los medios, -Casa Cualitativa

acerca de las infecciones de | lugares o personas quienes han - Colégio Nominal,

transmision sexual o quién le | proporcionado informacién acerca | -Amigos Politbmica
ha hablado de ellas. de ITS, al encuestado. -Padres

-Internet

-TV

14. Has escuchado de Hace referencia si el encuestado ha | -Si Cualitativa

clamidiasis escuchado algo con respecto a -No Nominal,
clamidiasis Politbmica
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Nombre de la Variable

Definicién de la Variable

Categoria o Datos

Tipo de Variable

-Si su respuesta es si,
¢,qué sintomas
conoce y cOmo se

transmite?
15. Has escuchado de la Se refiere a lo que el encuestado -Si Cualitativa
infeccion por el virus del ha escuchado acerca del virus del -No Nominal,
herpes herpes. -Si su respuesta es si, | Politomica
¢ qué sintomas
conoce y cOmo se
transmite?
16. Has escuchado del virus | Tiene en cuenta si el encuestado -Si Cualitativa
del papiloma humano ha escuchado acerca del VPH -No Nominal,
-Si su respuesta es si, | Politomica
¢qué sintomas
conoce y cOmo se
transmite?
17. Has escuchado de la Se indaga al estudiante si ha -Si Cualitativa
infeccién por el virus de escuchado acerca del VIH. -No Nominal,
inmunodeficiencia humana -Si su respuesta es si, | Politdmica
(VIH) ¢ qué sintomas
conoce y cOmo se
transmite?
18. ¢ Has escuchado de la Es lo que los estudiantes han -Si Cualitativa
Sifilis? escuchado con relacion a la sifilis -No Nominal,
-Si su respuesta es si, | Politbmica

¢qué sintomas
conoce y cOmo se
transmite?




30

Nombre de la Variable

Definicién de la Variable

Categoria o Datos

Tipo de Variable

19. Has escuchado de la Que informacion el encuestado ha | -Si Cualitativa
Gonorrea escuchado acerca de la gonorrea -No Nominal,
-Si su respuesta es si, | Politdbmica
¢,qué sintomas
conoce y cOmo se
transmite?
20. Conoces cOmo se Se enfoca al conocimiento actual -Si Cualitativa
previene las ITS del encuestado acerca de las ITS -No Nominal,
anteriormente mencionadas | anteriormente mencionadas, con Dicotomica
referencia a la prevencion de las
mismas.
21. Cudles son las formas de | El encuestado menciona las -Respuesta Abierta Cualitativa
prevencion de las ITS diferentes formas y métodos que Nominal,
reconoce como medios de Dicotémica
prevencion de las ITS.
22. En el caso de presentar | Tiene como finalidad conocer a -Amigos Cualitativa
sospecha de una ITS, a guienes 0 a que medio o entidad el | -Padres Nominal,
quien consultoria encuestado acudiria, en el caso de | -Internet Politomica
necesitar ayuda por sospecha de -Profesores
haber adquirido una ITS -Promotor de salud
-Centro de salud
-Medico patrticular.
23. Te gustaria conocer mas | Se indaga el interés por parte del -Si Cualitativa
sobre enfermedades de encuestado con respecto a seguir -No Nominal,
transmision sexual y su recibiendo informacién veraz y de Dicotdmica

prevencion

calidad acerca de las ITS y de su
prevencion.
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VARIABLES

de riesgo.

Objetivo # 3 ldentificar los conocimientos
relacionados con las practicas de autocuidado, y
Sus respectivas creencias y entre ellos los factores

Definicion: Consiste en analizar e identificar qué
conocimientos tienen los estudiantes acerca de los métodos
de précticas de autocuidado relacionadas con las medidas
preventivas para evitar infecciones de transmisién sexual.

Nombre de la variable

Definicién de la variable

Categoria o datos

Tipo de variable

24. Has iniciado tus
relaciones sexuales

El encuestado manifiesta haber
0 no iniciado su vida sexual

-Si- No

Cualitativa Nominal,
Dicotdémica

25. A qué edad iniciaste
tus relaciones sexuales

Hace referencia a la edad de
inicio de las relaciones
sexuales con penetracion (56).

Cuantitativa Discreta

26. Qué edad tenia tu
primera pareja sexual

Edad de la pareja con la que
estos adolescentes
mantuvieron su primera
relacion sexual (56).

Cuantitativa Discreta

encuentros sexuales (58).

27. Eres sexualmente | Se refiere si el encuestado ya | -Si -No Cualitativa Nominal,
activo(a) inicio su vida  sexual, Dicotomica

independientemente de la

altima relacion sexual o la

frecuencia con la que se

mantengan relaciones

sexuales (57).
28. cuantas parejas | Nomero total de parejas |0-1-2-3>3 Cuantitativa Discreta
sexuales has tenido sexuales, con quienes el

encuestado ha compartido
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Nombre de la variable

Definicion de la variable

Categoria o datos

Tipo de variable

29. Usas condon El encuestado responde acerca | -Siempre Cualitativa Nominal
del uso del condén dentro de | -Ocasionalmente Politémica
sus practicas o encuentros | -Nunca
sexuales
30. Has tenido la |Hace referencia a|-Si Cualitativa Nominal
sospecha de padecer | sintomatologia presentada por | -No Politémica

una infeccion de
transmision sexual

el encuestado, la cual se
relaciona con alguna ITS, que
puede ser o no una infeccion de
este tipo.

31. Qué riesgo de ITS
tiene una pareja estable

El encuestado categorizara el
riesgo de contraer una ITS con
una pareja estable mediante su
conocimiento y criterio
personal.

-Mucho riesgo
-Bastante riesgo
-Poco riesgo
-Ningun riesgo

Cualitativa Nominal,
Politémica

32. Qué riesgo de ITS
tiene una pareja estable,
gue su pareja de manera
ocasional le es infiel.

Hace referencia al riesgo que
considere el encuestado en el
caso de una pareja estable la
cual le es infiel

-Mucho riesgo
-Bastante riesgo
-Poco riesgo
-Ningln riesgo

Cualitativa Nominal,
Politémica

33. Riesgo de ITS de
una  persona, que
mantiene relaciones
sexuales sin proteccion.

El encuestado bajo su criterio y
conocimientos  clasifica el
riesgo sobre una persona que
mantiene relaciones sexuales
con varias parejas, sin
proteccion.

-Mucho riesgo
-Bastante riesgo
-Poco riesgo
-Ningun riesgo

Cualitativa Nominal,
Politémica

34. Qué riesgo de ITS
tienen las personas con

Se refiere al riesgo de contraer
una ITS que a consideracién
del encuestado existe en

-Mucho riesgo
-Bastante riesgo
-Poco riesgo

Cualitativa Nominal,
Politémica
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Nombre de la variable

Definicion de la variable

Categoria o datos

Tipo de variable

orientaciones sexuales | cuanto a personas con | -Ningun riesgo
diversas. orientaciones sexuales

diversas
35. Qué riesgo de ITS | EI consumo de sustancias | -Muy eficaz | Cualitativa Nominal,
tienen las personas que | psicoactivas y alcohol segun el | -Bastante eficaz - | Politémica
consumen spa y alcohol | encuestado aumenta la | Poco eficaz
si sostienen una relacion | probabilidad de tener | -Nada eficaz
sexual sin proteccion. relaciones sexuales sin

condén, lo que a su vez

incrementa el riesgo de

contraer ITS
36. Califigue si donar | Los encuestados calificaron | -Muy eficaz | Cualitativa Nominal,
sangre tiene riesgo de | segun su criterio y | -Bastante eficaz - | Politbmica
contraer ITS conocimiento que la donacion | Poco eficaz

de sangre representa un nivel | -Nada eficaz

de riesgo de adquirir una ITS
37. Bafarse después de | EI encuestado toma en | Muy eficaz Cualitativa Nominal,
las relaciones sexuales | consideracion; si un bafio | Bastante eficaz Politdmica
previene las ITS. después de tener relaciones | Poco eficaz

sexuales previene el adquirir | Nada eficaz

una ITS
38. Una pareja estable | EI encuestado segun sus | -Muy eficaz | Cualitativa Nominal,
disminuye el riesgo de | conocimientos clasifica  si | -Bastante eficaz - | Politémica.
contraer ITS disminuye el riesgo de contraer | Poco eficaz

una ITS con una pareja estable. | -Nada eficaz
39. Usar preservativo | Los encuestados refieren que | -Muy eficaz | Cualitativa Nominal,
(Conddn). los condones de latex, cuando | -Bastante eficaz - | Politémica.

se usan de manera constante y | Poco eficaz
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Nombre de la variable

Definicion de la variable

Categoria o datos

Tipo de variable

correcta, reducen el riesgo de
transmision de ITS.

-Nada eficaz

40. Cuales han sido tus
limitantes u obstaculos
para adquirir un condon.

Hace referencia a las limitantes
0 dificultades que el
encuestado tiene al momento

-Falta de dinero
-El duefio de la farmacia me
conoce

Cualitativa Nominal,
Politémica

de obtener un conddn por | -Por vergienza

multiples razones ya sean |-No conozco lugares

propias o de su entorno. gratuitos que regalen

condones

41. Usar condon no da el | Hace referencia a la | -Totalmente de acuerdo | Cualitativa Nominal,
mismo placer sexual sensibilidad que percibe el |-Bastante de acuerdo | Politémica

encuestado al momento de | -Algo de Acuerdo -

utilizar el condén cuando | En desacuerdo

realizan practicas sexuales
42. El uso de condon | El encuestado califica segun su | -Totalmente de acuerdo | Cualitativa Nominal,
crea desconfianza entre | criterio acerca de la | -Bastante de acuerdo | Politémica
la pareja desconfianza que crea el uso | -Algo de Acuerdo -

del cond6bn en una pareja | En desacuerdo

estable.
43. El uso del conddn | Los encuestados analizan bajo | -Totalmente de acuerdo | Cualitativa Nominal,
disminuye en las | su experiencia si al usar | -Bastante de acuerdo | Politomica
mujeres el deseo sexual | condén este disminuye su | -Algo de Acuerdo -

placer sexual En desacuerdo
44. El uso del condon | Los encuestados analizan bajo | -Totalmente de acuerdo | Cualitativa Nominal,
disminuye en los | su experiencia si al usar |-Bastante de acuerdo | Politomica
hombres el deseo | condon este disminuye su |-Algo de acuerdo -
sexual placer sexual En desacuerdo
45, Los condones | Los encuestados analizan bajo | -Totalmente de acuerdo | Cualitativa Nominal,
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Nombre de la variable

Definicion de la variable

Categoria o datos

Tipo de variable

permiten disfrutar mas | su experiencia si al usar |-Bastante de  acuerdo | Politomica
por la seguridad que dan | condon este les genera una | -Algo de acuerdo -

mayor seguridad al momento | En desacuerdo

de su encuentro sexual.
46. Tener relaciones | Segun el criterio y las creencias | -Totalmente de acuerdo | Cualitativa Nominal,
sexuales antes del | del encuestado tiene libertad | -Bastante de acuerdo | Politomica
matrimonio es pecado de dar respuesta bajo las |-Algo de acuerdo -

diferentes creencias religiosas | En desacuerdo

y culturales que influyen en la

decision del encuestado en el

inicio de relaciones sexuales

previo al matrimonio
47. El condo6n solo se | El uso del condén no es |-Totalmente de acuerdo | Cualitativa Nominal,
usa en la primera | exclusivo de la primerarelacion | -Bastante de acuerdo | Politomica
relacion sexual sexual, ya que el uso de este | -Algo de acuerdo -

debe ser una regla general al | En desacuerdo

momento de tener relaciones

sexuales el reto de la vida.
48. El conddn corta la|Es un mito que muchos |-Totalmente de acuerdo | Cualitativa Nominal,
circulacion hombres asocian al uso del | -Bastante de acuerdo | Politomica

preservativo con la disfuncion
eréctil. El preservativo no corta
la circulacion si usas la talla
correcta (59).

-Algo de acuerdo
En desacuerdo

Fuente: Elaboracion propia de la investigacion
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5.7.3 Procedimiento.

La investigacién se realizd por un grupo de estudiantes investigador de la Facultad
de Medicina de la Fundacion Universitaria San Martin - Sede Pasto, con la
aprobacion de jurados y asesor.

Tras obtener el aval institucional, se solicitd y obtuvo autorizacién de la Institucién
Educativa Municipal Ciudad de Pasto para seleccionar la poblacion de estudio que
cumplia con los criterios de seleccidn.

Una vez se selecciond a los estudiantes de manera aleatoria con asignacion de un
numero por lista, se citaron a la sala de informéatica de la institucion, donde se explicé
el alcance de la investigacion, y se dio lectura al consentimiento informado,
resolviendo dudas. En el momento en que algun estudiante desistié o se nego en
participar, este fue reemplazado por otro estudiante con las mismas caracteristicas
de sexo, jornada y curso.

Se explico el procedimiento para el diligenciamiento del cuestionario electrénico a
través de la plataforma Google Forms y teniendo el consentimiento informado, el
grupo investigador entreg6 a cada estudiante el enlace para realizar la encuesta de
manera digital, en los computadores de la institucion. El grupo investigador
permanecio durante la jornada de diligenciamiento de encuestas hasta la entrega
del dltimo estudiante.

Los datos recopilados se descargaron en Excel, a fin de revisar la codificacién de
cada estudiante, organizacion de variables y depuracion, verificando los 5 criterios
de calidad, para ser exportados al aplicativo estadistico.

5.8. PROCESAMIENTO Y ANALISIS ESTADISTICO DE DATOS

Finalizada la recoleccion de datos se realizé el proceso de depuracion de la base
de datos, aplicando los 5 criterios de calidad, entre ellos la completitud de los datos,
coherencia, valor positivo entre otras, con la base de datos depurada y ordenada se
exportd a la herramienta estadistica elegida con el asesor estadistico, logrando asi
el procesamiento de los resultados.

Considerando en términos de las variables declaradas, dando desarrollo al objetivo
general y cumpliendo con lo solicitado. En este proyecto se utilizd estadisticas
descriptivas en el que se implementd el modelo univariado, se desarroll6 mediante
tablas de frecuencias y diagramas, como graficas de barras. Con lo anterior se
obtuvo la informacion necesaria para la investigacion, obtenida mediante la
aplicacion y utilizacion de la encuesta, la cual se llevo a cabo y se hizo efectiva en
los estudiantes de noveno a once de bachillerato de la Institucion Educativa
Municipal Ciudad de Pasto en el periodo 2023. Este modelo estadistico descriptivo
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se utilizo para dar respuesta a los objetivos especificos uno, dos y tres de la
presente investigacion. Las preguntas abiertas se organizaron en forma de
categoria, de tal forma que se puedo realizar una triangulacién con los datos
obtenidos.

5.8.1 Plan de andlisis estadistico.

Se obtuvo los resultados a partir de la estadistica descriptiva aplicando un modelo
univariado, segun el tipo de variables y los objetivos propuestos en la presente
investigacion.

Para los objetivos 1y 2, los resultados estadisticos, se utilizé el modelo univariado,
para las variables cuantitativas donde se hizo uso de medidas de tendencia central
y medidas de dispersion, y se representaron segun el calculo de normalidad
apoyados de graficas de cajas y bigotes segun los resultados obtenidos. El 100%
de las variables cualitativas se representaran a través de tablas de frecuencia o
graficas de barra. Las variables cuantitativas que se agrupen y se conviertan en
variables cualitativas se podran organizar en tablas de frecuencia. Las variables
cualitativas o cuantitativas se podran agrupar en tablas resumen de frecuencias
absolutas o relativas.

llustracion 1. Prisma

1082 798
Grupo poblacional: >
Estudiantes de 9-11° del
Colegio Ciudad de Pasto

v

284 e
: Estudiantes que se
Muestra obtenida por > aumentan por
Open-Epi RennsicidAn
306

Poblacién Encuestada

Fuente: Elaboracion propia de la investigacion
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6. CONSIDERACIONES ETICAS

Para el desarrollo de la presente investigacion, los nombres de los participantes
quedan en el anonimato y se preservara la reserva de nombres y ndmeros de
identificacion. Adicionalmente se tuvo en cuenta la resolucion 8430 de 1993 del
Ministerio de Salud (60). Donde exclusivamente se aplica los siguientes articulos:

Articulo 4: “La investigacion para la salud esta comprendida por el desarrollo de
acciones que contribuyan: A la adquisicion de un conocimiento de causas bioldgicas
y sicoldgicas en los seres humanos” Cumpliendo con el item A del presente articulo;
debido a que el objetivo de esta investigacion es determinar los conocimientos y
practicas de los métodos de autocuidado relacionados con la prevencion de
infecciones de transmision sexual que tienen los estudiantes de grado noveno a
once del colegio Ciudad de Pasto en el periodo 2023.

Articulo 6: La investigacion se realizara en los estudiantes de grado noveno a once
del Colegio Ciudad de Pasto. La cual “contara con el consentimiento informado y
por escrito del sujeto de investigacion o su representante legal con las excepciones
dispuestas en la presente resolucion”.

Articulo 11. Para efectos de este reglamento la investigacion se clasifica en la
Categoria A, la cual hace referencia a una Investigacién; debido a que el grupo de
investigadores tendra contacto directo con la poblacion de estudiantes en el
desarrollo del instrumento de recoleccion de la informacion que para tal caso es una
encuesta, sin embargo, los investigadores no realizaran procesos de intervencién
clinica, lo que permite categorizar a la presente investigacion; en investigacion sin
riesgo.

Articulo 15: ElI Consentimiento Informado debera presentar la siguiente
informacion, la cual serad explicada, en forma completa y clara al sujeto de
investigacion o al representante legal, en tal forma que puedan comprenderla.

La justificacion y los objetivos de la investigacion.

Los procedimientos que vayan a usarse y su propoésito incluyendo la
identificacion de aquellos que son experimentales.

Las molestias o los riesgos esperados.

Los beneficios que puedan obtenerse.

Los procedimientos alternativos que pudieran ser ventajosos para el sujeto.

La garantia de recibir respuesta a cualquier pregunta y aclaracion a cualquier
duda acerca de los procedimientos, riesgos, beneficios y otros asuntos
relacionados con la investigacion y el tratamiento del sujeto.

oo

~ o oo
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g. La libertad de retirar su consentimiento en cualquier momento y dejar de
participar en el estudio sin que por ello se creen perjuicios para continuar su
cuidado y tratamiento.

h. La seguridad es que no se identificara al sujeto y que se mantendra la
confidencialidad de la informacion relacionada con su privacidad.

i. El compromiso de proporcionar informacion actualizada obtenida durante el
estudio, aunque ésta pudiera afectar la voluntad del sujeto para continuar
participando.

j. La disponibilidad de tratamiento médico y la indemnizacion a que legalmente
tendria derecho por parte de la institucion responsable de la investigacion, en el
caso de dafnos que le afecten directamente, causados en la investigacion.

k. En caso de que existan gastos adicionales, éstos seran cubiertos por el
presupuesto de la investigacion o de la institucion responsable de la misma.

Articulo 16: EI Consentimiento Informado, del sujeto pasivo de la investigacion:

PARAGRAFO PRIMERO.

En el caso de investigaciones con riesgo minimo, el Comit¢é de Etica en
Investigacion de la institucion investigadora, por razones justificadas, podra
autorizar que el Consentimiento Informado se obtenga sin formularse por escrito y
tratandose de investigaciones sin riesgo, podra dispensar al investigador de la
obtencion del mismo.
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7. RESULTADOS

En la investigacion realizada se definio las caracteristicas sociodemogréficas,
conocimientos y practicas de autocuidado, relacionadas con la prevencién de
infecciones de transmision sexual de los estudiantes de grado noveno a once del
Colegio Ciudad de Pasto en el periodo 2023, contando con una muestra de 306
estudiantes.

7.1 ASPECTOS SOCIODEMOGRAFICOS

De los 306 estudiantes que corresponde a la poblacion encuestada la distribucion
por sexo indicO que 50,33% corresponde al sexo masculino y el 49,67%
corresponde al sexo femenino. Sin embargo, de acuerdo a la orientacién sexual el
83,98% se identificd como heterosexuales, el 15.03% identificados como bisexuales
y un bajo porcentaje se identific6 como homosexual correspondiente al 0,99%.

Gréfica 1. Distribucion de la edad por sexo de los estudiantes

EDAD POR SEXO
20
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14 — 14 — 14

13

12
O Edad - Hombres B Edad - Mujeres

N=306
n= 154 (50,33%) — n= 152 (49,67%)

Fuente: Encuesta estudiantes noveno a once de la Institucion Educativa Municipal
Ciudad de Pasto, 2023. Elaboracion propia
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De los estudiantes encuestados, con respecto a la edad, el promedio equivale a 16
afos, la edad minima de los estudiantes es 14 afios y la edad maxima 19 afios. De
acuerdo a la distribucién por edad el 35,29% de los estudiantes que se encuesto se
encuentra en los 16 afios, seguidos del 27,12% con 15 afios, 16,34% con 17 afios,
15,03% de 14 afios, el 5,88% con 18 afios y un bajo porcentaje de estudiantes tienen
19 afos correspondiente al 0,33%.

Tabla 4. Distribucion de la frecuencia de las variables sociodemograficas

VARIABLE F.A#) F.R (%)
Grado académico en curso
Noveno 114 37,25%
Décimo 113 36,93%
Once 79 25,82%
TOTAL 306 100%
Residencia
Rural 41 13,39%
Urbana 265 86,61%
Estrato socioecondémico
1 (Uno) 84 27,45%
2 (Dos) 146 47,71%
3 (Tres) 64 20,92%
4 (Cuatro) 7 2,29%
5 (Cinco) 2 0,65%
6 (Seis) 3 0,98%
Etnia
Ninguna 279 91,18%
Indigena 17 5,56%
Afrocolombiano 7 2,29%
Palenquero 2 0,65%
Gitano 1 0,33%
Régimen de seguridad social
Ninguna 60 19,61%
Contributivo 77 25,16%
Subsidiado 151 49,35%
Vinculado 18 5,88%
Religion
Catélica 214 69,93%
Cristiana 38 12,42%
Otra 54 17,65%

Fuente: Encuesta estudiantes noveno a once de la Institucion Educativa Municipal
Ciudad de Pasto, 2023. Elaboracion propia.
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La tabla anterior, hace la relacién a las caracteristicas sociodemogréficas de los
estudiantes, encontrando prevalencia del grado noveno con el 37.25%, seguido por
el décimo con el 36.93% y el once con el 25.82%.

Haciendo relacion a la procedenciay estrato socioecondmico de los estudiantes,
es evidente que la mayoria estan concentrados en el area urbana, de los cuales el
41% pertenecen al estrato dos, seguido del 24% que pertenece al estrato uno, sin
embargo, es de resaltar que en el area rural el 7% pertenece al estrato dos. Por otro
lado, es importante sefialar que en el &rea urbana el 2% se encuentran distribuidos
en igual proporcién en el estrato cinco y seis.

Desde otra perspectiva, se analizo la etnia con el estrato socioeconomico, los
datos evidencian que existe participacion de la poblacion indigena con el 6%, de los
cuales el 3% se encuentran en estrato dos, ademas, estd la poblacidon
afrocolombiana con el 2%, distribuidos en igual proporcién en estrato uno y dos.

Otro aspecto que se tuvo en cuenta fue la seguridad social con el estrato
socioecondmico, se encontré predominio de la vinculacién al régimen subsidiado,
representada en el 49% obteniéndose mayor participacién en el estrato dos con el
25%, seguido por el 16% estrato dos. Asimismo, la vinculacion al sistema de
seguridad social del régimen contributivo es del 25%, predominio del 12% en estrato
dos y el 6% estrato uno y tres respectivamente. Llama la atencion que el 20% no
tienen ningun tipo de afiliacién, siendo mayor la participacion en el estrato dos con
el 8% y uno con el 6%, ademas, el 1% pertenecen al estrato 6.

Continuando con las caracteristicas sociodemograficas, se encontr6 que los
estudiantes en un 69.93% profesan la religion catdlica, seguido por el 12.42%
cristiana y en menor proporcion otra, correspondiente al 22.22% agndsticos,
ademas, el 62.96% ateos.
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Gréafica 2. Distribucién de la conformaciédn de la familia
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Fuente: Encuesta estudiantes noveno a once de la Institucién Educativa Municipal
Ciudad de Pasto, 2023. Elaboracion propia

En la gréfica anterior, se hace referencia a la composicion familiar de los estudiantes
de la instituciéon educativa, encontrandose que predominan las familias nucleares,
es decir, conformadas por papa, mama, hermanos, abuelos. Sin embargo, en
cuanto al numero de familiares que conforman el hogar, se encontré que el 39% son
tres familiares quienes conviven, seguido por el 23% que conviven dos familiares,
en menor porcentaje el 16% de 4 familiares y en menor participacion el 8% de un
familia y 6 familiares respectivamente.
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7.2 CONOCIMIENTOS DE ITS

Tabla 5. Distribucion de los conocimientos de infecciones de transmisién

sexual
VARIABLE F.A (#) F.R (%)
¢Para usted qué es la sexualidad?

No conoce 15 4,90%
Orientacién sexual 91 29,74%
Relaciones sexuales 127 41,50%
Sexo 73 23,86%

TOTAL 306 100%

¢;Donde has aprendido acerca de las infecciones de
transmisién sexual, o quién le ha hablado de ellas?

Amigos 30 9,80%
Casa 31 10,13%
Colegio 88 28,76%
Internet 121 39,54%
Padres 21 6,86%
Television 15 4,90%

¢Conoces algo acerca de las infecciones de
transmision sexual?

No 17 5,56%
Si 289 94,44%
Si su respuesta es Si ¢Mencione algunas ITS que
conoce?

VIH 256 31,22%
Gonorrea 171 20,85%
Sifilis 131 15,98%
Herpes genital 130 15,85%
Clamidia 44 5,37%
VPH 88 10,73%

Fuente: Encuesta estudiantes noveno a once de la Institucién Educativa Municipal
Ciudad de Pasto, 2023. Elaboracién propia

De acuerdo con las categorias sobre conocimientos expuesta en la tabla anterior, a
continuacion, se relaciona los conceptos emitidos por los participantes del estudio,
para lo cual se exponen fragmentos cualitativos de expresiones, experiencias de los
estudiantes y los cuales se referencian a continuacion:
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Con respecto a la pregunta ¢ qué es sexualidad?, las afirmaciones fueron:

-Categoria 1. Relaciones sexuales:

Tal como lo afirman: T15: “La sexualidad depende del encuentro de dos personal
sexualmente”, T23: “Es una parte fundamental de la vida, que se debe manejar con
responsabilidad”, T24: “La sexualidad abarca las conductas y las relaciones
sexuales hasta la intimidad”, T31: “Para mi la sexualidad es cuando una pareja tiene
relaciones sexuales”, T43: “Es aquello en lo cual una pareja tiene relaciones
sexuales y es cuando hay una vida sexual”, T53: “La sexualidad es una manera de
expresarse por medio de relaciones sexuales que involucra tanto cuerpo como
entregarse en si a una persona, ya sea por deseo o se pueden presentar diferentes
casos”, T68: “Es una parte de la salud del ser humano que tiene como objetivo todo
lo relacionado con nuestros derechos sexuales”, T94: “La sexualidad es un campo
en la vida de las personas que es necesaria para tus relaciones personales y
también tu comportamiento se basa en esta”, entre otros.

De lo anterior se concluye que existe una concepcion limitada sobre la sexualidad,
centrandose en la mayoria de los casos en la actividad sexual, aunque también
prevalecen las opiniones de la responsabilidad, derechos sexuales, expresion
personal, entre otros.

-Categoria 2. Orientacion sexual:

Algunas de las expresiones de los participantes fueron: T16: “Es la orientacion
sexual que tienen las personas”, T22: “La sexualidad hace parte de todo ser
humano, y a la libre expresion sexual”, T34: “Como se identifica cada persona
sexualmente”, T37: “Es el género con el que uno se siente identificado y por quien
se siente atraido”, T45: “Es los gustos personales de cada persona”, T130: “Para mi
la sexualidad es una dimension fundamental del ser humano basada en el género
de cada uno”, T166: “Son factores que definen nuestro pensamiento sobre los temas
relacionados a la orientacion sexual”, T175: “Para saber que es la orientacion que
quiere y poder elegir en lo que mas se sienta bien”, T197: “Preferencias de alguien
hacia un determinado género”, T232: “Para mi la sexualidad, es respetar a cada
persona como quiere trabajar en su sexualidad depende a las platicas que tiene con
profesionales”, T248: “La sexualidad es la atraccion hacia otra persona”.

De acuerdo con las definiciones realizadas por los participantes se concluye que se
da amplia importancia a la identidad de género y a la atraccion sexual, sin embargo,
es evidente que los conocimientos que poseen son limitados respecto a la definicién
de sexualidad, centrandose en aspectos relacionados con las preferencias
personales y la orientaciéon sexual en particular, es por ello, que se evidencia el
vacio de conocimiento sobre el tema en mencion.
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-Categoria 3. Sexo:

Los participantes asumen que la definicion de sexualidad se relaciona con sexo, y
algunas de sus respuestas fueron: T18: “La sexual es un conjunto de caracteristicas
fisicas y psicoldgicas propias de cada sexo”, T40: “Son los comportamientos o las
caracteristicas que se desarrollan en el crecimiento”, T55: “La sexualidad es la
orientacion que tiene una persona, también es lo que se podria generalizar de otra
en este caso su género, como ser hombre o mujer”, T97: “Para mi la se trata de la
parte de cada persona durante toda su vida, muestra los diferentes factores tanto
bioldgicos, socioculturales, afectivos a través de los derechos humanos”, T120: “El
género de definicion de orientacion sexual es como se desarrolla sexualmente tanto
fisica como mentalmente”, T265: “La sexualidad tiene varios significados tanto como
lo sexual o sea de relaciones también puede ser la orientacién a lo que te atraer o
tambien la sexualidad es lo que te identifica como hombre o mujer”, T298. “La
sexualidad es la que define a los hombres y mujeres, T308: Conjunto de
caracteristicas fisicas y psicologicas propias de cada sexo”.

De esta categoria se concluye que las caracteristicas fisicas y biologicas propias
del género, es decir, que existe un vacio de conocimientos que genera de alguna
manera confusion en la terminologia de sexualidad, asemejandola a los aspectos
biolégicos e identidad de género. M&s, aun si se tiene en cuenta que la sexualidad
es un concepto muy amplio que aborda la parte fisica, emocional, social y cultural,
es decir, va mas alla de la dimension biolégica.

De la misma manera, se abord6 si conocen algo acerca de las infecciones de
transmision sexual (ITS), 94.44% si conoce, siendo mencionadas las diferentes ITS
de manera considerable. Asimismo, es importante afirmar que las ITS mas
referenciadas estan el VIH, gonorrea, sifilis, herpes genital, VPH y clamidia, sin
embargo, otros encuestados refieren otras que son menos conocidas como la
candidiasis.

El estudio revel6 que la principal fuente de informacion sobre las infecciones de
transmision sexual para los estudiantes fue internet, con un 39.54%, seguido por el
colegio, con un 28.76%. Las otras fuentes mencionadas, como amigos, casa,
padres y television, representaron proporciones menores en comparaciéon con
internet y el colegio.
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Gréfica 3. Has escuchado sobre las ITS y conoces al respecto de ellas.
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Fuente: Encuesta estudiantes noveno a once de la Institucién Educativa Municipal
Ciudad de Pasto, 2023. Elaboracién propia.

En la grafica anterior, se observa que la mayoria de los estudiantes han escuchado
sobre infecciones de transmisién sexual, destacando el herpes con un 81.37%,
seguido por el virus del papiloma humano, el VIH, y la gonorrea en menor
proporcion. Las infecciones menos escuchadas son la sifilis y la clamidiasis.
Ademas, se muestra el nivel de conocimiento sobre estas infecciones. La mayoria
de los estudiantes identifican el VIH con un 70.49%, seguido por el herpes con un
65.86%. Hay un menor conocimiento sobre el virus del papiloma humano, la sifilis y
la gonorrea.

7.2.1 Conocimientos y practicas de las infecciones de transmisiéon sexual

En el siguiente apartado se encuentra el nivel de conocimiento sobre las infecciones
de transmisién sexual, al respecto es evidente que las ITS que mas han escuchado
son: herpes, virus de inmunodeficiencia humana (VIH), virus del papiloma humano
(VPH), gonorrea vy sifilis, ademas, conocen algunos aspectos de las infecciones
referenciadas.
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Categoria 1. Clamidiasis

Grafica 4. Distribucion de los sintomas de clamidiasis
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Fuente: Encuesta estudiantes noveno a once de la Institucién Educativa Municipal
Ciudad de Pasto, 2023. Elaboracién propia

Con respecto a la transmision, se observa que el 6.38% (equivalente a 3 personas)
no esta informado sobre el tema, mientras que el 93.62% (es decir, 44 personas)
sefala que la transmisién ocurre a través de relaciones sexuales.

En cuanto a los sintomas que conoce algunos de los participantes refieren acerca
de la clamidiasis: T24, T81, T82, T238, T317, T318: “flujo vaginal”’, T65, T66, T78,
T79: “malestar general’, T155: “dolor durante las relaciones sexuales”, T186:
“secrecion por el pene”, T187, T220, T232, “ardor al orinar”, T228: “malestar general,
disuria®, T265: “malestar general, leucorrea”. Ademas, refieren en mayoria que se
transmite a través de relaciones sexuales. Asimismo, es evidente que un bajo
porcentaje no conoce.

En este aspecto es importante mencionar que los estudiantes identifican algunos de
los sintomas que se presentan en la clamidiasis, unido a ello, en mayoria refieren
gue este tipo de infeccidn se presenta por tener relaciones sexuales sin proteccion.
Ademas, llama la atencion que existe desconocimiento sobre este tipo de infeccion
de transmision sexual.
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Categoria 2. Herpes

Gréfica 5. Distribucion de los sintomas del Herpes
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Fuente: Encuesta estudiantes noveno a once de la Institucion Educativa Municipal
Ciudad de Pasto, 2023. Elaboracién propia.

En cuanto a la transmision, se encontro que el 48.78% (80 personas) la atribuye a
las relaciones sexuales. Por otro lado, el 40,85% (67 personas) indica que no tiene
conocimiento al respecto. Ademas, el 6.10% (10 personas) menciona la saliva como
via de transmision, mientras que el 4.27% (7 personas) sefiala el contacto con la
piel.

Para esta categoria se tomo los sintomas mas representativos:

Llagas genitales: T46: “se trasmite por las relaciones sexuales y la persona
infectada se llena de llagas”, T64: “se transmite principalmente durante las
relaciones sexuales, por contacto con las superficies genitales o anales, la piel, las
llagas o los liquidos de una persona infectada”, T71: “Un tipo de granitos en la parte
intima o incluso boca, por encuentros sexuales”, T79: “El herpes es una infeccion
gue se transmite por medio de relaciones sexuales, puede presentarse en los
organos reproductivos como también en la boca o labios, sus sintomas pueden
verse como llagas en la boca, presente ampollas y dolores, también fiebre”, T135:
“Llagas en diferentes partes del cuerpo se transmite por besos cuando se tiene
llagas”, T139: “se transmite por medio del coito se caracteriza por dolor y llagas en
los genitales’.
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Los sintomas que se referenciaron estan relacionados directamente con las llagas
genitales y las infecciones de transmision sexual, las cuales se transmiten
especificamente a través de relaciones sexuales, lo cual se genera por contacto en
areas infectadas o liquidos corporales. Asimismo, se destacan los modos de
transmision, sintomas y las areas de mayor afectacion por padecer esta ITS.

Malestar general: T29: “se transmite por el contacto sexual de dos personas o mas
sus sintomas son molestias generales como fiebre dolor de cuerpo y molestias en
tus zonas intimas y picazén y ampollas”, T32: “dolor de cabeza, fiebre, dolores
corporales. este virus se transmite cuando hay contacto con la persona de piel a
piel”, T102: “inflamacién cerca del area de infeccion, y distintos malestares”, T152:
‘tiene sintomas de fiebre, dolor de cabeza, ampollas, y se transmite por medio de la
saliva”, T221: ‘“fiebre alta, llagas en las partes intimas y en la boca o labios se
transmite por sexo oral y anal”, T303: “fiebre, dolor del cuerpo, ulceras, se transmite
en las relaciones sexuales”.

Las afirmaciones anteriores refieren una serie de sintomas de una infeccion de
transmision sexual, tales como fiebre, dolor corporal, molestias en las zonas intimas,
inflamacion del area infectada, ademas, refieren los modos de transmision, lo que
indica que existe un nivel de conocimientos escaso, puesto que en algunos aspectos
no tienen relacién con el padecimiento de una ITS.

Picazén: T104: “Dolor o picazén alrededor de los genitales. Pequerfios bultos o
ampollas alrededor de los genitales, el ano o la boca”, T148: “aparicion de llagas en
los genitales, que aparecen con dolor y punzadas; generando asi el dolor intenso e
incomodidad”, T155: “se transmite por transmision sexual los sintomas son
hormigueo en la piel y picazon”, T161: “El herpes es una enfermedad que se puede
transmitir por contacto sexual con una persona infectada, este causa una especie
de resequedad en la piel y el naciente de unos granitos, puede llegar hasta nuestras
partes intimas y en nuestra boca”, T201: “dolor constante en nuestras partes
intimas, picazon”, T213: “Dolor o picazén alrededor de los genitales. Pequefios
bultos o ampollas alrededor de los genitales, el ano o la boca. Ulceras dolorosas
gue se forman cuando las ampollas se rompen y exudan o sangran. Costras que se
forman a medida que las ulceras se curan”.

La informacion suministrada por los estudiantes de la institucion educativa,
describen una variedad de sintomas asociados con las infecciones genitales,
especificamente el herpes, en él se incluyen: picazon, ardor, dolor, ampollas,
aparicion de bultos y llagas en las zonas afectadas, lo cual se relaciona con los
conocimientos que poseen y la capacidad para comprender las manifestaciones
clinicas de esta infeccion de transmision sexual.

Verrugas genitales: T74: “que salen granos en la parte intima de la persona donde
se también se puede contagiar en la boca, manos y la parte intima”, T94: “se
transmite por contacto fisico, y algunos de los sintomas son pequefos granitos que
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ocasionan rasquifia y que cuando estan activos es su época de contagiar”, T141:
“se transmite a través del sexo oral y vaginal y salen como pepitas”, T174: “Pueden
contener sintomas como fiebre debido a la infeccion y el principal sintoma son las
ampollas o llagas tanto en la boca como en los genitales”, T187: “irritacion y granos
con pus, se transmite por la penetracion o el contacto”, T203: “granos alrededor de
la vulva o por fuera de la vagina, granos en el pene o en las bolas o a sus
alrededores”, T219: “enfermedad de transmision sexual la cual se transmite por
contacto con una persona la cual presenta granos”, T305: “por el contacto sin
proteccién con una persona contagiada y produce comezon y bultos en zonas
humedas del cuerpo como boca, 6rganos reproductores’.

Los estudiantes describen los sintomas mas comunes y entre ellos las verrugas, las
cuales pueden manifestarse a través de fiebre debido a la infeccién, estando
presentes en las zonas intimas, boca, manos y por lo general se acompafian de
picazon e irritacion, ademas, refieren que son granos que se manifiestan alrededor
de la vulva o fuera de la vagina en las mujeres y en los hombres en el pene o los
testiculos.

Dolor: T65: “Entre los sintomas pueden incluirse vesiculas o ulceras dolorosas y
recurrentes”, T160 “vesiculas o ulceras dolorosas y recurrentes”, T231: “los
sintomas son dolor o picazén alrededor de los genitales y miccion dolorosa”, T240:
“dolor en las partes genitales y ampollas, se transmite por relaciones sexuales’,
T265: “también son dolores y picazon en los genitales genera ulceras dolorosas esta
se trasmite a través de salivas relaciones sexuales” , T77: “Dolor o picazén
alrededor de los genitales. Pequefios bultos o ampollas alrededor de los genitales,
el ano o la boca. Ulceras dolorosas que se forman cuando las ampollas se rompen
y exudan o sangran. Costras que se forman a medida que las Ulceras se curan.
Miccion dolorosa se transmite principalmente durante las relaciones sexuales, por
contacto con las superficies genitales o anales, la piel, las llagas o los liquidos de
una persona infectada”.

En los sintomas del herpes, los estudiantes hacen una descripcion detallada, en el
cual se hace énfasis en el dolor o picazén que se manifiesta alrededor de los
genitales, asi mismo enfocan en la aparicién de bultos o ampollas, en los genitales,
ano o boca, de igual manera se refiere a las Ulceras dolorosas que sangran, lo que
se consideran aspectos que alteran la salud de quienes lo padecen.
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Categoria 3. Virus del papiloma humano

Gréfica 6. Distribucion de los sintomas del virus del papiloma humano
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Fuente: Encuesta estudiantes noveno a once de la Institucion Educativa Municipal
Ciudad de Pasto, 2023. Elaboracién propia

En cuanto a la transmision, se encontro que el 57.14% (84 personas) la atribuye a
las relaciones sexuales. Por otro lado, el 41,49% (61 personas) indica que no tiene
conocimiento sobre el tema. Ademas, el 0,68% (una persona) menciona el malestar
general, y otro 0,68% (una persona) reporta picaz6n como sintomas.

Malestar: refieren: T44: “Se transmite por relaciones sexuales, sintomas como
fiebre y demas”, T109: “Fiebre vomito y por relaciones sexuales”, T111:
“Empeoramiento de la salud de la persona, presentando sintomas como fiebre y
fuertes dolores en el cuerpo”, T264 “se suele tener picazon o verrugas, se transmite
mediante el contacto sexual”, T295 “por relaciones sexuales, sintomas es dolor de
cabeza, vomito, dolor de cuerpo, debilidad extrema”.

Las afirmaciones de los estudiantes indican claramente que uno de los sintomas
esta relacionado con el malestar general, el cual es generado por la infeccion
transmitida por contacto sexual, por tal motivo se manifiestan una serie de sintomas,
tales como: fiebre, vomitos, dolores en el cuerpo, picazén, verrugas entre otros.

Picazon: T22 “picazon o aparicion de un bulto en la vulva”, T264 “se suele tener
picazon o verrugas, se transmite mediante el contacto sexual”, T267 “picazén y
verrugas, mediante relaciones sexuales “, T303 “sangrado, picazén y se transmite
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en las relaciones sexuales” T317 “cambios en el color de la vulva y picazén en zonas
genitales”, entre otros.

Los estudiantes refieren que el virus del papiloma humano les puede generar
picazon, manifestdndose en diversidad de cambios tales como: verrugas, cambio
en el color de la vulva, aparicién de bultos y en algunos casos sangrados, lo cual es
una alteracion a la salud de los mismos.

Ronchas: T45 “ronchas en los genitales”, T71: “Un tipo de granitos que se generan
en el cuerpo”, T72:” sobre el cuello uterino y suele salir granitos”, T78: “esto solo se
puede obtener si nunca te vacunaste contra eso causando ronchas y comezon’,
T95: “ampollas en la piel”, T152: “te empiezan a salir granitos que si no son tratados
te genera cancer, y se transmite a través de relaciones sexuales”, T166: “se
transmite por fluidos y genera unas yagas o bultos, baja las defensas y es muy
contagioso”.

En la informacion suministrada por los estudiantes indica que la presencia de
afecciones de tipo dermatoldgico, son generadas por la infeccion de transmision
sexual, afectando de alguna manera la region genital y otras partes del cuerpo, de
igual manera, se evidencia que la presencia de estos sintomas puede afectar el
area genital y por ende traer complicaciones diversas.

Verrugas: T28: “se transmite por el contacto sexual, los sintomas que conozco son:
dolor de garganta, tos, hinchazén, bultos en la zona vaginal”, T47: “por contacto
sexual y el sintoma es que se crean verrugas en la zona del contacto”, T49: “puede
generar verrugas o ciertos tipos de cancer y se trasmiten por medio de relaciones
sexuales”, T60: “El papiloma humana tiene como sintomas las verrugas en la piel 0
genitales y este se puede transmitir por medio de relaciones sexuales”, T107: “sexo
sin proteccion, verrugas en las partes genitales”, T143: “salen verrugas en algunas
partes del cuerpo y se transmite por contacto sexual”, T174: “los principales
sintomas que conozco son mas que todo las verrugas que pueden aparecer en los
genitales, su tratamiento es con antibioticos e inflamatorios”

De acuerdo a las afirmaciones anteriores, es pertinente mencionar que los
conocimientos que tienen respecto a los sintomas del virus del papiloma humano,
estan afectando de manera principal la region genital y que pueden traer
complicaciones como: dolor de garganta, tos, hinchazén, bultos, verrugas y en la
mayoria de los casos consecuencias fatales.
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Categoria 4. Virus de inmunodeficiencia humana

Gréafica 7. Distribucién de los sintomas virus de inmunodeficiencia humana
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Sintomas VIH

Fuente: Encuesta estudiantes noveno a once de la Institucién Educativa Municipal
Ciudad de Pasto, 2023. Elaboracién propia

En cuanto a la transmision, se encontré que el 57.14% (84 personas) atribuye la
transmision a las relaciones sexuales. EI 41.49% (61 personas) sefiala que no tiene
conocimiento sobre la transmisién. Ademas, el 0.68% (una persona) menciona el
malestar general y otro 0.68% (una persona) reporta picazon como posibles
sintomas asociados.

Inmunodeficiencia: T94: ‘tienes un problema en generar las defensas que
normalmente genera tu cuerpo es por eso que cualquier enfermedad puede llegar
a ser mortal si tienes este virus, y se transmite por cualquier tipo de relaciones
sexuales sin proteccion”, T95: “Debilitamiento del sistema inmunoldgico, lo cual
vuelve a la persona mas vulnerable a infecciones y lo lleva a la muerte, se transmite
de una persona infectada a otra sana”, T133: “cojes y te mueres porque la persona
estaba infectada, da un bajon de defensas”, T142: “se transmite por contacto con
fluidos de personas que se encuentran con la enfermedad y algunos sintomas se
dan principalmente en el sistema inmunitario de la persona”.

Los estudiantes en general manifiestan que los sintomas que se presentan estan
generados por el padecimiento de la infeccion que ha generado dafio significativo
al sistema inmunolégico, generandose el debilitamiento general de la salud y
volviéndose la persona mas susceptible de padecer otras enfermedades, ademas,
se considera que traeria consecuencias fatales.
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Labios resecos: T250: “sus sintomas son segun el estado en que se encuentre:
fiebre, dolor de cabeza, etc. Se transmite a través de relaciones sexuales”, T252:
‘resequedad de los labios”, T319: “Sudores, escalofrios, manchas en la lengua o
boca y fatiga”. Los sintomas referenciados como es la resequedad, esta relacionada
con la presencia de la infeccion de transmision sexual, siendo una de las
complicaciones que afectarian ante el padecimiento de la misma.

Llagas genitales: T67: “se transmiten a través de las relaciones sexuales, la
sangre, se puede producir ulceras en los genitales”, T174: “El vih es un virus que se
transmite mediante el contacto de liquidos corporales, como podria ser el contacto
sexual o también por una aguja con sangre infectada, esta al inicio no puede
presentar sintomas pero a medida que avanza puede provocar llagas en la boca,
secrecion en los genitales, dolor de cabeza”, T289: “pérdida de peso fiebre sudor
excesivo diarrea llagas neumonia hinchazon’.

La presencia de llagas genitales esta relacionada con uno de los sintomas del virus
de inmunodeficiencia adquirida, siendo ocasionado por la transmision a través de
las relaciones sexuales sin la debida proteccion, ademas, las Ulceras en los
genitales, llagas en la boca o genitales, son generados por las infecciones
oportunistas y finalmente algunos sintomas que se pueden generar en etapas
avanzadas.

Malestar general: T21: “fransmite mediante el contacto sexual”, T28: “se transmite
por transfusién sanguinea, contacto con heridas abiertas y transmision sexual, los
sintomas que conozco son: debilidad, cansancio, diarrea, pérdida de peso, fiebre”
T29: “es una enfermedad que se transmite por relaciones sexuales y por contacto
con heridas abiertas y contacto con sangre infectada y es super peligrosa porque
no tiene cura sus sintomas son debilitacion y dolor de cuerpo”, T41: “fiebre dolor de
cabeza erupcién cutanea dolor garganta se tramite atreves de relacion sexuales’,
T49: “fiebre dolor de cabeza gandulas inflamadas y se trasmiten a través de
relaciones sexuales”, T57: “dolor de cabeza, fiebre, erupcion, pérdida de peso y se
trasmite por acto sexual”, T66: “Fiebre. Fatiga. Ganglios linfaticos inflamados: a
menudo, uno de los primeros signos de la infeccion por el VIH. Diarrea.”, T99:
“fiebre, dolor de cabeza, diarrea, erupcion y se transmite atreves de relaciones
sexuales”.

Los sintomas relacionados con el malestar general evidencian la presencia de una
enfermedad grave que se transmite principalmente por relaciones sexuales, es asi
como se refiere a los mas comunes: fiebre, dolor de cabeza, debilidad, cansancio,
diarrea, pérdida de peso, erupcion cutanea y dolor de garganta, lo que indica la
gravedad de la enfermedad por el debilitamiento del sistema inmunoldgico que
causa.
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Pérdida de peso: T58: “caida del pelo, pérdida de masa muscular”, T160: “Ganglios
linfaticos inflamados, a menudo, uno de los primeros signos de la infeccion por el
VIH es Diarrea. Pérdida de peso. Candidiasis vaginal oral conocida como
candidiasis”, T164: “a veces a personas es por toser y salir sangre al hacer eso”,
T170: “Dolor de cabeza, pérdida de peso, diarrea, sarpullidos”, T201: “bajas
defensas, como fiebre, dolor de cabeza pérdida de visién, pérdida de peso”.

En los sintomas de pérdida de peso, se hace énfasis en la caida de cabello, pérdida
de masa muscular, ganglios inflamados, diarrea, pérdida de peso, tos con sangre,
dolor de cabeza, sarpullidos y bajas defensas, siendo uno de los aspectos que
afectan la salud de la persona que padece.

Picazén: T232: “se transmite por las relaciones sexuales u sintomas es que
empieza a tener cambios en el cuerpo, mucho ardor en la parte intima”. Los cambios
gue se generan estan relacionados por la presencia del VIH.

Tos con sangre: T164: “a veces a personas es por toser y salir sangre al hacer
eso”, T75: “tos con sangre”, T207: “se transmite a través del sexo los sinfomas se
parecen un poco a los de la gripe”, T238: “Neumonia, manchas en la piel, llagas en
la boca 0 zonas genitales y se trasmite por no usar proteccion a la hora de las
relaciones sexuales”.

Las afirmaciones estan relacionadas con los sintomas propios del virus de
inmunodeficiencia adquirida, los cuales pueden tener similitud a una gripe, al mismo
tiempo que la tos con sangre, neumonia y manchas o llagas en la boca o genitales.

Verrugas genitales: T82: “pérdida excesiva de peso, verrugas en la parte intima,
debilidad y ataca al sistema respiratorio, se transmite por medio de relaciones
sexuales sin preservativo”, T186: “no se presentan sintomas ni problemas en la
salud, las personas descubren que tienen eso por verrugas en sus genitales”, T231:
se transmite por medio de las relaciones y los sintomas es cambios en el cuerpo y
genera granos en las zonas intimas”, T266: “verrugas genitales, se transmite por
relaciones sexuales”.

En el virus de inmunodeficiencia adquirida, se manifiestan una serie de sintomas,
siendo el mas frecuente las verrugas en la zona genital, situacién que se generada
por relaciones sexuales sin proteccion.
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Categoria 5. Sifilis

Grafica 8. Distribucion de los sintomas de sifilis
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Fuente: Encuesta estudiantes noveno a once de la Institucion Educativa Municipal
Ciudad de Pasto, 2023. Elaboracién propia.

En relacién con la transmision, se encontrd que el 67.65% (46 personas) la asocia
con las relaciones sexuales, mientras que el 30.88% (21 personas) indica no tener
conocimiento al respecto. Ademas, el 1.47% (una persona) menciona las
transfusiones sanguineas.

En los sintomas se encontraron:

Flujo vaginal: T74: “una infeccion como moco mas o menos, llega sin olor, pero
genera ardor”, T104: “La sifilis es una infeccion bacteriana que suele transmitirse
por contacto sexual. La enfermedad comienza como una llaga sin dolor,
generalmente en los genitales, el recto o la boca. La sifilis se transmite de persona
a persona a través del contacto con estas llagas por la piel o las membranas
mucosas”, T150: “La sifilis es una infeccion bacteriana que suele transmitirse por
contacto sexual. La enfermedad comienza como una llaga sin dolor, generalmente
en los genitales, el recto o la boca. La sifilis se transmite de persona a persona a
través del contacto con estas llagas por la piel o las membranas mucosas”, T301:
mal estar en todo el cuerpo en donde se en el genital masculino se expulsa pus
verde”.

Las afirmaciones de los estudiantes indican que entre los sintomas estan
relacionados con el flujo vaginal, asimilandolo como la secrecién genital que puede
causar ardor y malestar general a todo el cuerpo, puesto que la sifilis se produce
por tener relaciones sexuales sin proteccion.
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Malestar general: T30: “la infeccién de la sifilis es una bacteria que se transmite
por medio sexual, transfusion de sangre y contacto con heridas abiertas. los
sintomas son cansancio, dolor de cabeza, dolor de garganta, pérdida de apetito y
de cabello”, T66: “dolor, generalmente en los genitales, el recto o la boca.”, T101:
“cansancio, dolor de garganta, dolores de cabeza, ronquera, pérdida del apetito,
pérdida parcial del cabello e inflamacion de ganglios”, T115: “cansancio, dolor de
garganta, dolores de cabeza, ronquera, pérdida del apetito, pérdida parcial del
cabello e inflamacion de ganglios”, T187: “la aparicion de ganglios y el malestar
general dolor de cabeza de cuello”.

Los estudiantes refieren que los sintomas mas comunes estan: fiebre alta,
cansancio, dolor de cabeza, dolor de garganta, pérdida de apetito y de cabello, dolor
en los genitales, el recto o la boca, ronquera, inflamacion de ganglios y malestar
generalizado.

Picazon: T59: “se trasmite mediante el acto sexual u oral los sintomas son la
carraspera de dolor de garganta, ano y demas”, T203: “contacto sexual erupcion en
las palmas de las manos o de los pies”, T228: “se transmite por relaciones sexuales
y produce llagas y picazén”, T230: “salen ulceras en las manos o pie”, T292: “La
sifilis es una enfermedad de transmision sexual causada por una bacteria. Infecta
el &rea genital, los labios, la boca o el ano y afecta tanto a los hombres como a las
mujeres.”, T317: “a través de las relaciones sexuales y sus sintomas son picazon y
sarpullido en las zonas”, T318: “se transmite por via sexual, picazén en los genitales
y sarpullido”.

Los estudiantes refieren que los sintomas comunes incluyen carraspera y dolor de
garganta, erupcién en las palmas de las manos o los pies, llagas, picazon y
sarpullido en varias partes del cuerpo, como los genitales, las manos o los pies.

Ronchas en Genitales: T21: “Un sintoma son las erupciones en los genitales”, T98:
“se transmite por contacto sexual, presenta dolores genitales”, T188: “Creo que los
sintomas son unas bolitas de color blanco que salen en la boca, y este se contagia
teniendo relaciones sexuales sin proteccion con una persona contagiada”, entre
otros.

Las afirmaciones anteriores indican que los sintomas estan relacionados con
erupciones, dolores genitales, ronchas o marcas en los genitales, bolitas blancas en
la bocay llagas en las partes intimas. Esta infeccion se transmite principalmente por
contacto sexual sin proteccion con una persona infectada.

Verrugas genitales: T237: “ulceras y erupcion cutanea”. Son propias de los
sintomas del virus de inmunodeficiencia adquirida.
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Categoria 6. Gonorrea

Gréafica 9. Distribucion de los sintomas de gonorrea
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Fuente: Encuesta estudiantes noveno a once de la Institucion Educativa Municipal
Ciudad de Pasto, 2023. Elaboracién propia

En relacion con la transmisién, se encontr6 que el 53.38% (71 personas) la
atribucién a las relaciones sexuales, mientras que el 42.86% (57 personas) indica
no tener conocimiento al respecto. Ademas, el 3.01% (4 personas) menciona la
lactancia materna como via de transmision, y el 0.75% (1 persona) se refiere a las
transfusiones sanguineas.

Los sintomas mencionados son:

Ardor al orinar: T18: “ardor la orinar y secrecion blanca en el pene”, T28: “se
transmite por medio del contacto sexual, sus sintomas son: ardor al orinar,
secreciones, sensibilidad”, T29: “los sinfomas son dificultad para orinar secreciones
y dolor de garganta y se transmite por contacto sexual”, T48: “Dolor al orinar y se
transmite por medio del contacto del pene o la vagina con este virus en el interior
de la persona que lo padece”, T66: Ardor al orinar”, T115: “Dolor y ardor al orinar.
Aumento de la frecuencia o urgencia urinaria. Secrecion del pene (de color blanco,
amarillo o verde). Abertura del pene (uretra) roja o inflamada. Testiculos sensibles
o inflamados. Dolor de garganta (faringitis gonocécica)”, T161: “es una infeccién que
se puede producir en la garganta, recto y genitales se contagia a través del contacto
sexual’.

Los estudiantes se enfocan en los sintomas comunes incluyen ardor al orinar,
secrecion del pene (blanca, amarilla o verde), sensibilidad o inflamacién en los
genitales, dolor de garganta y aumento de la frecuencia o urgencia urinaria.
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Dolor en genitales: F74: “una infeccién dolorosa en la parte intima donde puede
ser muy dolorosa”, T98: “se transmite sexualmente y los sintomas son dolores
genitales”, T111: “es por transmisién, dolores en zonas intimas”, T180: “dolor de los
testiculos y ardor al orinar”, T239: “ardor al orinar, secrecion, y dolor en los genitales
de los hombres”.

Los estudiantes refieren que los sintomas estan enfocados en dolores genitales,
dolor en la zona intima, en los hombres dolor en los testiculos, ardor al orinar y
secrecion genital.

Flujo vaginal: T50: “incluyen miccion dolorosa y excreciones anormales del pene o
la vagina, se transmite mediante las relaciones sexuales”, T65: “sensacion de ardor
al orinar y una secrecion blanca amarillenta”, T88: “infecciones y secreciones con
color blanco que salen al orinar”, T101: “es una infeccién que se contagia a través
del contacto sexual con ofra persona sensacion de ardor al orinar”, T104: “Los
hombres infectados con gonorrea presentan sensacion de ardor al orinar y una
secrecion blanca amarillenta por el pene. Las pocas mujeres con sintomas
presentan flujo vaginal y posiblemente, ardor al orinar. Las infecciones de la
garganta y el recto producen pocos sintomas”.

Los sintomas comunes incluyen miccion dolorosa, secrecion anormal del pene o la
vagina (blanca, amarilla o verde), sensacion de ardor al orinar, dolor o inflamacion
en los testiculos y, en algunas mujeres, flujo vaginal, afectando de alguna manera
la salud y bienestar de quien padece.

Malestar general: T61: “la gonorrea esta tiene unos sintomas de dolor de cabeza
y creo que puede causar desmayos”, T217: “dolor en el cuerpo y partes sensibles”,
T221: “dolor de cabeza, irritacion en las partes intimas y se transmite por relaciones
sexuales”, T224: “Fiebre, dolor, deja como especie de moretones y se transmite por
via sanguinea o por algun tipo de corte”,

Los estudiantes refieren que los sintomas comunes incluyen dolor de cabeza, dolor
en el cuerpo, fiebre, sarpullido, dolor en las partes sensibles del cuerpo, dolor e
irritacion en las partes intimas, fiebre y aparicién de moretones.

Picazdn: T49: “Fiebre, sarpullido, llagas en la piel, se transmite a través del contacto
sexual con otra persona”, T92: “que da piquifia”, T109: “Picazon e irritacion sale por
tener relaciones sexuales con una persona contaminada”, T132: “Creo que es
cuando les da rasquifia a los hombres en el pene”, T138: “rasquifia en la parte
intima, granos generados por la enfermedad, infecciones en la parte intima”, T159:
“La bacteria que causa la gonorrea puede propagarse a través del torrente
sanguineo e infectar otras partes del cuerpo, incluidas las articulaciones. Fiebre,
sarpullido, llagas en la piel, dolor articular, hinchazén y rigidez son algunos de los
resultados posibles”, T161: “es una infeccion que se puede producir en la garganta,
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recto y genitales se contagia a fravés del contacto sexual”, T207: “a travées del sexo
puede generar secreciones de liquido fiebre e irritacion”.

Las afirmaciones indican que los sintomas comunes incluyen fiebre, sarpullido,
llagas en la piel, picazon, irritacion, granos en la parte intima, infecciones en esa
area, dolor articular, hinchazén y rigidez.

Secreciones por el pene: T58: “sensacion de ardor al orinar, una secrecién de
color blanco, y. dolor o inflamacion en los testiculos”, T97: “se trata de una infeccion
gue ocurre por las partes intimas del ser humano donde puede incluir al orinar cierto
dolor y ardor”, T264: “secrecion, contacto sexual”, T266: “secrecion y dolor, se
transmite por contacto sexual”, T312: “ocurre cuando un hombre expulsa un liquido
amarillo por el pene y se transmite a través de cuando ese hombre con ese liquido
tiene relaciones sexuales con la mujer asi transmitiendo esa enfermedad”, T313:
“es para los hombres en que les da rasquifia en su miembro masculino ademas eso
puede calmarse con antibioticos”.

Las afirmaciones de los estudiantes indican que los sintomas comunes incluyen
sensacion de ardor al orinar, secrecion de color blanco por el pene, dolor o
inflamacion en los testiculos y en algunos casos, picazon en el pene.

Verrugas genitales: T79: “se transmite por medio de relaciones sexuales y sus
sinfomas son llagas, también pus, dolores en la parte baja”, T81: “que salen
verrugas en o cerca de la zona intima”, T138: “rasquifia en la parte intima, granos
generados por la enfermedad, infecciones en la parte intima”, T233: “es una its, sus
sintomas son aumento de flujo. dolor al tener relaciones sexuales y llagas en
genitales”, T318: “por via sexual, y produce pus en el genital masculino’.

Las opiniones de los estudiantes indican que los sintomas mas comunes Ulceras,
llagas, verrugas, aumento del flujo vaginal, dolor al tener relaciones sexuales,
presencia de pus en el area genital masculina, picazon y presencia de granos.

Tabla 6. Distribucién de la prevencién de ITS

¢Conoces coOmo se previene las ITS anteriormente mencionadas?

No 51 16,67%
Si 255 83,33%
TOTAL 306 100%
¢ Te gustaria conocer mas sobre ITSy su prevenciéon?
No 40 13,07%
Si 266 86,93%

Fuente: Encuesta estudiantes noveno a once de la Institucién Educativa Municipal
Ciudad de Pasto, 2023. Elaboracion propia.
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La tabla 3, hace relacién a los conocimientos sobre la prevencion de infecciones de
transmision sexual, se encontrd que un porcentaje representativo (83.3%) conocen
como se previenen las ITS, ademas, la forma de prevencion en un 71.37% condon,
el 11.37% métodos anticonceptivos, el 5.88% abstinencia, el 5.10% chequeos
médicos, el 2.55% reducir el nimero de parejas sexuales y el 2.35% visitar al
ginecologo.

De la misma manera, se indago6 que, en caso de presentar sospecha de una ITS, a
quién acudiria, al respecto se encontré que el 32.02% refieren internet, el 27.12%
centro de salud, el 15.03% amigos, en menor porcentaje el 9.15% meédico particular
y padres respectivamente, unido a ello, el 3.27% promotor de salud, 3.27%
familiares y el 0.33% profesores.

Es importante mencionar que los estudiantes en un 86.93% refieren que les gustaria
conocer mas sobre las infecciones de transmision sexual y su prevencion, es decir,
existe el vacio de conocimientos que se quiere complementar con la informacién
gue se les brinde desde los diferentes entes educativo y de salud.
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7.3. PRACTICAS DE AUTOCUIDADO RELACIONADAS CON LAS MEDIDAS
PREVENTIVAS PARA ITS

Con respecto al inicio de relaciones sexuales, se encontré que el 62.10% de los
estudiantes no han comenzado iniciado la vida sexual, mientras que el 37.90% si
ha tenido relaciones sexuales.

Gréfica 10. Edad de inicio de relaciones sexuales vs edad de la primera
pareja sexual.
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Fuente: Encuesta estudiantes noveno a once de la Institucion Educativa Municipal
Ciudad de Pasto, 2023. Elaboracién propia.

La grafica anterior, evidencia que la edad de inicio de las relaciones sexuales fue a
los 13 afios, siendo la edad promedio de 14.7 afios, ademas, la edad de la pareja
estaba representada en un promedio de 15,5, asimismo, se evidencio parejas de 18
afnos, es decir, que esta variabilidad es significativa en el grupo de edades de la
pareja.



64

Tabla 7. Distribucién segun la sexualidad

VARIABLE F.A #) F.R (%)

De las Personas sexualmente Activas. ¢ Cuantas
parejas sexuales has tenido?

1 54 46,55%
2 32 27,59%
3 16 13,79%
4 6 517%
5 3 2,59%
6 5 4,31%
TOTAL 116 100%
Usan condoén
Nunca 22 18,97%
Ocasionalmente 42 36,21%
Siempre 52 44,83%

Ha tenido la sospecha de padecer unainfeccién de
transmisién sexual

No 93 80,17%
Si 23 19,83%

Fuente: Encuesta estudiantes noveno a once de la Institucion Educativa Municipal
Ciudad de Pasto, 2023. Elaboracién propia

En la tabla 4 se abord6 el tema de la sexualidad, por lo que se investigo si los
participantes son sexualmente activos. Los resultados muestran que el 37.91% ha
iniciado su vida sexual, mientras que el 62.09% no lo ha hecho. Ademas, se
encontré que el 46.55% han tenido una pareja sexual, asimismo se evidencia, que
hay estudiantes que han tenido mas de dos parejas. En cuanto al uso del condoén
solo el 44.55% siempre usan condon, ademas, el 19.83% ha tenido sospecha de
padecer una infeccién de transmisién sexual.
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Tabla 8. Distribucién segun las practicas de autocuidado

FI% FI% FI% FI%
Ningln POCO riesao Bastante Mucho
VARIABLE riesgo 9 riesgo riesgo

Que riesgo de ITS tiene una 4 14350 197 (64,38%) 47 (15,36%) 18 (5,88%)
pareja estable.
Qué riesgo de ITS tiene una
pareja estable, que su pareja de
manera ocasional o permanente
le es infiel.

12 (3,92%) 22 (7,19%) 138 (45.10%) 134 (43,79%)

Qué riesgo de ITS tiene una
persona, que mantiene
relaciones sexuales con varias
parejas, sin proteccion.

5 (1,63%) 1 (0,33%) 43 (14,05%) 257 (83,99%)

Qué riesgo de ITS tiene las
personas con orientaciones 10 (3,27%) 50 (16,35%) 140 (45,75%) 106 (34,64%)
sexuales diversas.

Qué riesgo de ITS tienen las

personas que consumen

sustancias psicoactivas (spa) y 9 (2,94%) 24 (7,84%) 101 (33,01%) 172 (56,21%)
alcohol si sostienen una relacion

sexual sin proteccion.

Califigue si donar sangre tiene

0 0, 0, 0,
fiesgo de contraer TS, 39 (12,75% 102 (33,33%) 98 (32,03%) 67 (21,90%)

N=306

Fuente: Encuesta estudiantes noveno a once de la Institucion Educativa Municipal
Ciudad de Pasto, 2023. Elaboracién propia

En la tabla anterior, se hace referencia a las practicas de autocuidado de los
estudiantes sujeto de estudio, en cuanto al riesgo de ITS si tiene una pareja estable,
se encontré que el 64.38% refieren poco riesgo, mientras que el 14.38% ningun
riesgo, es decir, que no existe la comprension del verdadero riesgo que genera esta
situacion, por lo tanto, es preocupante gue se tenga estos conceptos erroneos.

Desde otro punto de vista se hace referencia al riesgo de ITS si tiene una pareja
estable, que su pareja de manera ocasional o permanente le es infiel, en este
aspecto, el 7.19% refiere que poco riesgo y el 3.92% ningun riesgo. Los datos
indican que la percepcion que tienen frente al riesgo esta relacionada directamente
con el nivel de confianza que tienen frente a la pareja o por el contrario la escasa
comprension de la transmision de las infecciones de transmision sexual.
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Asimismo, se abordo el riesgo de ITS tiene una persona que mantiene relaciones
sexuales con varias parejas, sin proteccion, al respecto el 1.63% refieren ningun
riesgo y el 0.33% poco riesgo. Los hallazgos indican que el vacio de conocimientos
es eminente, puesto que el hecho de tener relaciones sexuales con varias personas
sin proteccion es uno de los factores de riesgo para padecer una ITS.

De igual manera, se abord6 el riesgo de ITS que tienen las personas con
orientaciones diversas, al respecto, el 16.35% poco riesgo y el 3.27% ningun riesgo.
Los estudiantes tienen una percepcion errénea, puesto que todas las personas
independientes de la orientacion sexual estan riesgo de contraer ITS si no tienen en
cuenta las precauciones adecuadas durante la relacion sexual para que se eviten
este tipo de patologia.

Desde otro punto de vista, se enfoco el riesgo de ITS que tienen las personas que
consumen sustancias psicoactivas y alcohol si sostienen una relacién sin
proteccion, los resultados indican que el 7.84% poco riesgo y el 2.94% ningun
riesgo. Los datos evidencian percepcion de poco riesgo de padecer ITS, lo cual esta
relacionado con los escasos conocimientos sobre las ITS y la prevencion de las
mismas.

En otro aparte, se solicitd a los estudiantes que califiquen si donar sangre tiene
riesgo de contraer ITS, al respecto el 32.03% bastante riesgo y el 21.90% mucho
riesgo. Los hallazgos indican que existe una percepcion errénea y escasez de
conocimientos sobre el proceso de donacidn de sangre y los riesgos reales frente
para contraer ITS, por lo que se considera que existe falta de comprensién sobre
los procedimientos que se realizan los bancos de sangre para disminuir o prevenir
los riesgos.

Tabla 9. Distribucién segun el autocuidado.

FI% FI% Fi% Fi%
. Bastante : ;
VARIABLE Muy eficaz eficaz Poco eficaz Nada eficaz
Bafarse después de las
relaciones sexuales, previene 30 (9,8%) 55 (17,97%) 116 (37,91%) 105 (34,31%)

las ITS.

Una pareja estable disminuye el

0, 0, 0, 0,
fiesgo de contraer una TS 64 (20,92%) 143 (46,73%) 83 (27,12%) 16 (5,23%)

Usar preservativo (Conddn) 170 (55,56%) 114 (37,25%) 19 (6,21%) 3 (0,98%)

Fuente: Encuesta estudiantes noveno a once de la Institucion Educativa Municipal
Ciudad de Pasto, 2023. Elaboracién propia
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En las practicas de autocuidado, se abordé si bafiarse después de las relaciones
sexuales, previene las ITS, al respecto el 9.80% refieren muy eficaz, lo anterior,
evidencia que un porcentaje bajo posee la creencia de bafarse puede ser el medio
eficaz para prevenir ITS, sin embargo, esta concepcion frente al tema es negativa y
evidencia escasez de conocimientos claros sobre la prevencion de ITS, las cuales
se pueden transmitir a través del contacto piel a pie y la prevencion no se relaciona
directamente con el lavado.

De igual forma, se abordo si una pareja estable disminuye el riesgo de contraer una
ITS, al respecto el 46.73% refieren que es bastante eficaz. La opinién de los
estudiantes puede estar relacionada con las creencias sobre una relacion estable,
generandose un nivel de confianza o por el contrario la escasa comprension sobre
los métodos de proteccion para la prevencion de las infecciones.

En otro contexto, se relaciona el uso del preservativo como medio de prevencion de
las ITS, se encontrd que el 6.21% refieren que es poco eficaz. Los datos indican
gue es una parte menor gque refiere este aspecto, sin embargo, esta percepcion esta
errbnea debido a la escasez de conocimientos sobre el uso adecuado del
preservativo, lo cual les ha generado una falsa creencias sobre el mismo.

Desde otra perspectiva se abordoé las limitaciones u obstaculos que han tenido los
estudiantes para adquirir un condoén, al respecto se encontré que el 34.97% no ha
iniciado la vida sexual, el 19.93% no conoce lugares gratuitos que regalen condon,
el 15,69% verguenza al qué diran, el 11.76% ninguna, el 9.80% falta de dinero,
3.59% el dueiio de la farmacia me conoce o conoce a mi pareja, el 3.59% no me
gusta usar conddn, el 0.65% no quiere usar condén.
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68

VARIABLE

F/%

F/%

F/%

F/%

En
desacuerdo

Algo de
acuerdo

Bastante de
acuerdo

Totalmente
de acuerdo

Usar condén, no da el mismo
placer sexual.

150 (49,02%)

97 (31,70%)

17 (5,56%)

42 (13,73%)

El uso de conddn
desconfianza entre la pareja.

Crea

253 (12,68%)

37 (12,09%)

13 (4,25%)

3 (0,98%)

El uso del condon disminuye en
las mujeres el deseo sexual.

220 (71,90%)

63 (20,59%)

12 (3,92%)

4 (1,31%)

El uso del condén disminuye en
los hombres el deseo sexual.

192 (62,75%)

77 (25,16%)

23 (7,52%)

14 (4,58%)

Los condones Permiten disfrutar

43 (14,05%)

89 (29,08%)

67 (21,90%)

107 (34,97%)

mas por la seguridad que dan.

Tener relaciones sexuales antes

0, 0, 0, 0,
P e b 057 (83,99%)  25(8,17%) 7 (2,29%) 17 (5,56%)
El condon solo se usa en 1a 5o, g30190)  25(817%) 7 (2,29%) 21 (6,86)
primera relacién sexual.
El conddn corta la circulacion. 270 (88,24%) 25 (8,17%) 6 (1,96%) 5 (1,63%)

N: 306

Fuente: Encuesta estudiantes noveno a once de la Institucion Educativa Municipal
Ciudad de Pasto, 2023. Elaboracién propia

En la tabla 7, se enfoca en las creencias de los estudiantes, al respecto se abordo:
“usar conddn, no da el mismo placer sexual, el 31.70% algo de acuerdo y el 5.56%
bastante de acuerdo. Los datos evidencian que la percepcion que tienen respecto
al uso del conddn esta relacionada con las experiencias personales, culturales y las
creencias populares, dandose una opinién negativa al uso del condén, puesto que
se relaciona con la ausencia de placer sexual.

De otra parte, el uso de condon crea desconfianza entre la pareja, al respecto el
12.98% algo de acuerdo y el 4.25% bastante de acuerdo. Los hallazgos indican que
la percepcion esta basada por las creencias de que el uso del condén se genera por
falta de confianza en la pareja, unido a ello, los temores o el desconocimiento sobre
la importancia que tiene el condon como uno de los medios de proteccion sexual
mas efectivos para ITS.

De igual modo, el uso del conddn disminuye en las mujeres el deseo sexual, al
respecto se encontro que el 20.59% algo de acuerdo, el 3.92% bastante de acuerdo
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y el 1.31% totalmente de acuerdo. Los datos estan enfocados en las diferentes
creencias culturales o por la falta de informacion sobre el uso del condoén y las
relaciones sexuales, evidenciandose un impacto negativo sobre el deseo sexual en
las mujeres.

Asimismo, el uso del conddén disminuye en los hombres el deseo sexual, los
estudiantes en un 25.16% algo de acuerdo, el 7.52% bastante de acuerdo y el
4.58% totalmente de acuerdo. Los datos evidencian unas creencias populares muy
arraigadas sobre el uso del condon como la disminucién del deseo sexual en los
hombres, lo cual se relaciona directamente con la escasa informacion o educacion
sexual sobre los beneficios del mismo como método de prevencién para las
infecciones de transmision sexual.

En otro contexto, los condones permiten disfrutar mas por la seguridad que dan, al
respecto el 14.05% estan en desacuerdo. La percepcion de los estudiantes esta
relacionada por experiencias personales negativas, o por las creencias o mitos que
se manejan en cada sector, afectando de manera negativa la experiencia sexual,
unido a lo anterior, por la escasa informacion del condén como medio de prevencion.

Igualmente, se abordd la premisa, tener relaciones sexuales antes del matrimonio
es pecado, al respecto el 8.17% algo de acuerdo, el 2.29% bastante de acuerdo y
el 5.56% totalmente de acuerdo. Los hallazgos evidencian que existen una serie de
creencias religiosas, tradicionales o culturales, valores morales, entre otros, es
decir, que el vacio de conocimientos no les permitirA tomar las decisiones
informadas sobre la sexualidad antes o durante el matrimonio y la proteccién frente
alasITS.

Con respecto, a la pregunta: el condén se usa en la primera relacién sexual, los
estudiantes en un 8.17% algo de acuerdo, el 2.29% bastante de acuerdo y el 6.86%
totalmente de acuerdo. Los datos indican que existe una percepcion favorable
porque dan amplia importancia a la proteccion contra las infecciones de transmision
sexual y a la prevencion de embarazos desde el inicio de las relaciones sexuales,
ademas, esta relacionado con la garantia de la seguridad en la toma de decisiones
adecuadas, siendo una actitud sana y responsable.

Desde otro punto de vista, la creencia, el condon corta la circulacion, los estudiantes
en un 8.17% algo de acuerdo, el 1.96% bastante de acuerdo y el 1.64% totalmente
de acuerdo. Los datos anteriores evidencian una creencia incorrecta, siendo una
situacion preocupante que puede generarse por los mitos relacionados con el uso
del condon, de igual manera, esta enfocado en el vacio de conocimiento sobre este
tema.
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8. DISCUSION

En el estudio se abordo los conocimientos y practicas de autocuidado relacionados
con la prevencion de infecciones de transmision sexual de los estudiantes de grado
noveno a once de la Institucion Educativa Municipal Ciudad de Pasto. La mayoria
asocia las ITS con la orientacion sexual o las relaciones sexuales, con
conocimientos adquiridos principalmente en internet y el colegio. Identifican algunos
sintomas, pero comprenden mejor los modos de transmision; en las practicas un
bajo porcentaje ha iniciado las relaciones sexuales, algunos identifican
correctamente los riesgos de ITS y mantienen creencias errbneas sobre el
autocuidado y el uso del condon.

Se caracterizO sociodemograficamente a la muestra, con predominio masculino,
mayor heterosexual y menor proporcion bisexuales y homosexuales, las edades
oscilan entre 14 y 19 afios, con un promedio de 16 afios. Al respecto, Larrain y
Garraigordobil (61), refieren que la orientacion sexual, el 87.5% son heterosexuales,
el 5.9% no estan seguros de la orientacion sexual, el 5.7% son bisexuales, 0.7%
gais y el 0.2% lesbianas, es decir, que el 12.5% son no heterosexuales y el 87.5%
lo son. Haciendo relacion al estudio realizado por Chanamé et al (21), en el cual se
encontré6 que de los 200 adolescentes andinos peruanos participantes (53%
mujeres 'y 47% hombres, con una edad media de 15,5 afios). Esta distribucion refleja
una tendencia general en estudios similares, donde prevalece la orientacion
heterosexual, pero también se reconoce la presencia de otras orientaciones,
situacion que coincide con los hallazgos del presente estudio.

De la misma manera se abordd los conocimientos sobre las infecciones de
transmisioén sexual, encontrdndose que existe diversidad de conceptos, tal es el
caso de la sexualidad que se enfoca en particular con las relaciones sexuales,
orientacién sexual y sexo; identifican las infecciones de transmision sexual
mencionando en mayoria el VIH, gonorrea, entre otras. Dichos datos se asemejan
al estudio realizado por Rodriguez et. al, en el estudio se encontr6 que el 19% del
grupo de estudio alcanzé conocimientos amplios y correctos acerca de las
enfermedades de transmision sexual, especificamente de VIH-SIDA y que en el
resto son insuficientes (62). Ademas, tomando como referente el estudio de
Chanamé et al (21), en el cual se encontro que solo el 18% tenia conocimientos
correctos sobre las ITS, mientras que el 82% respondid incorrectamente. Los
resultados son consistentes con los estudios referenciados, donde se reporta un
bajo porcentaje de estudiantes con conocimientos correctos sobre las ITS, lo que
evidencia preocupacion por la falta de comprension adecuada de estas infecciones,
impactando negativamente en las practicas preventivas en los estudiantes.
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Otro aspecto que se abordé fue donde adquirieron la informacion sobre las
infecciones de transmision sexual, encontrandose que la mayoria de los estudiantes
refieren el uso del internet, seguido por el colegio y en menor proporcién en la casa.
En este contexto, se ha evidenciado que los adolescentes a menudo se auto
administran tratamientos sin saber si tienen una infeccion, basandose en
recomendaciones de amigos 0 averiguando y comprando en internet, sin control
meédico ni estudio de la pareja sexual afectada (63). Ademas, se hace relacion al
uso de la aplicacion Vamos y Reproductiva de Xebra, en él se destaco la
importancia de la informacion sobre las infecciones de transmision sexual, VIH y
servicios de salud sexual, profundizando en derechos sexuales y reproductivos,
entre otros (64).

Los estudios anteriores evidencian que el uso del internet a través de diferentes
medios como las aplicaciones que se han generado en salud sexual y reproductiva
son uno de los aportes que contribuyen a la vanguardia de los avances tecnoldgicos,
convirtiéndose en una de las herramientas que tienen facil acceso a las infecciones
de transmision sexual, sin embargo, se requiere una educacion formal para que se
mejoren los conocimientos y la toma de decisiones por parte de los adolescentes.

Desde otra perspectiva, se indagé si han escuchado sobre las ITS, la mayoria de
los estudiantes han escuchado sobre infecciones de transmision sexual,
especialmente, el herpes, el virus del papiloma humano y la gonorrea. Sin embargo,
al evaluar el conocimiento especifico sobre estas infecciones, se encontré que los
estudiantes tienen mayor conocimiento sobre el VIH y el herpes, con menor
conocimiento sobre el virus del papiloma humano, la sifilis y la gonorrea. Estos
hallazgos coinciden con un estudio realizado en Ecuador por Tixe Manobanda (65),
gue también encontré un buen nivel de conocimiento sobre ITS entre los estudiantes
(59.2%). Ademas, difieren con los hallazgos de Lopez et al. (66), al referir que el
19% del grupo de estudio alcanzdé conocimientos amplios y correctos acerca de las
enfermedades de transmision sexual, especificamente del VIH/SIDA y que en el
resto son insuficientes

De igual modo, se tuvo en cuenta los conocimientos sobre los sintomas de las
diferentes ITS y transmision de las mismas, encontrandose que los estudiantes
identifican algunos sintomas de las estas y reconocen que se transmiten por
relaciones sexuales sin proteccién. Ademas, relacionan los sintomas de infecciones
genitales como llagas en genitales (22.05%), flujo vaginal (25.53%, malestar general
(25.53%), picazon (14.02%), verrugas genitales (12.20%), ardor al orinar (17.29%),
entre otros, la informacion indica que existe un conocimiento limitado y a veces
incorrecto sobre las ITS, es decir, existe la necesidad de brindar mas educacion
para prevenir estas patologias y mejorar de alguna manera la salud sexual.
Relacionando con el estudio realizado por Paquirachi (67), en la “dimensién signos
y sintomas el 54% obtuvo un nivel de conocimiento bajo, ya que la mayoria de
estudiantes no identificaron las diferencias relevantes entre las ITS”, se evidencia
qgue los estudiantes identifican los signos y la transmisién de las ITS, de manera
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insuficiente, es decir, que no existe una comprension adecuada y a veces ésta es
incorrecta, situacion que se manifiesta en los hallazgos del estudio con el referente
bibliografico.

Asimismo, se hizo referencia a los conocimientos sobre la prevencion de ITS, donde
la mayoria 83.33% refieren tener claridad sobre el tema, ademas, los métodos de
prevencion son el uso de condoén (71.37%), ademas, en caso de sospecha de una
ITS acudirian a internet, asimismo, existe interés por aprender por parte del 86.93%.
Estos hallazgos coinciden con el estudio de Chanamé et al., donde se reporta que
el 83% de los adolescentes peruanos andinos poseen conocimientos adecuados
sobre las medidas preventivas para evitar las infecciones de transmision sexual
(21). Lo anterior, indica que existe una tendencia positiva frente al nivel de
conocimientos sobre la prevencion de las ITS en estudiantes desde diferentes
contextos geograficos y culturales.

En cuanto a las practicas de autocuidado para prevenir ITS, se encontré que el
62.10% de los estudiantes no han iniciado su vida sexual, mientras que el 37.90%
si. La edad promedio de inicio es de 14.7 afios. Ademas, el 46.55% de los
estudiantes que son sexualmente activos han tenido una pareja sexual, y algunos
han tenido mas de dos parejas. Respecto al uso del conddn, solo el 44.55% lo usa
siempre, y el 19.83% ha tenido sospecha de padecer una ITS. Los hallazgos
coinciden con el estudio realizado por Cifuentes et. al, evidenciandose que el 30%
de los estudiantes ha iniciado ya relaciones sexuales, lo que demuestra la existencia
de practicas de riesgo como edad de inicio sexual cerca de 15 afios, ademas, el no
empleo de condén como medio de proteccién” (68). Los dos estudios indican
patrones similares en lo relacionado a las practicas de autocuidado en los
estudiantes de secundaria, es asi como se evidencia la edad temprana de inicio y
escaso uso del condon.

Las practicas de autocuidado entre los estudiantes revelan una subestimacion del
riesgo de ITS en varias situaciones: el 64.38% cree gque tener una pareja estable
implica poco riesgo, incluyendo la infidelidad de la pareja y tener multiples parejas
sexuales sin proteccion. Ademas, el 7.84% y el 2.94% creen que consumir
sustancias psicoactivas y alcohol conlleva poco o ningun riesgo, y un porcentaje
significativo de estudiantes percibe errbneamente que donar sangre conlleva un alto
riesgo de contraer ITS. Estos hallazgos coinciden con Becerra et al., quienes indican
gue solo el 52% de los adolescentes tienen un nivel adecuado de autocuidado en
salud sexual, mientras que el 35% tiene un nivel medio y el 13% un nivel bajo, lo
qgue los expone a riesgos de ITS (69). Los resultados revelan una situacion
preocupante por la escasa comprension sobre los riesgos de ITS, lo que conlleva a
comportamientos de riesgo por no aplicar las practicas de autocuidado adecuadas
para la prevencion.
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En el autocuidado, se encontraron creencias erroneas sobre la prevencion de ITS,
como pensar que bafiarse después de las relaciones sexuales previenen su
transmision o que tener una pareja estable disminuye el riesgo. Aunque la mayoria
reconoce la eficacia del uso del condon, aun existe un grupo que lo considera poco
eficaz, lo que evidencia una falta de comprension sobre su uso. Esto contrasta con
los hallazgos de Conrrado y Téllez (70), donde el 58% de los adolescentes creen
necesario usar condon con una pareja estable y el 18% asegura usarlo siempre en
cada encuentro sexual. Estas discrepancias subrayan la necesidad de mejorar la
educacion sexual para abordar y corregir las falsas creencias y fomentar practicas
de autocuidado mas efectivas y basadas en informacion precisa.

El estudio revela varias limitaciones en el acceso a condones entre los estudiantes.
Un 19.93% no conoce lugares gratuitos para obtenerlos y el 15.69% siente
verguenza al comprarlos. Ademas, el 9.80% menciona falta de dinero y el 3.59% se
siente incomodo porque el duefio de la farmacia los conoce. Otro 3.59%
simplemente no le gusta usar condon y el 0.65% no quiere usarlo. Los hallazgos
difieren con el estudio realizado por Conrado y Téllez (70), quienes refieren que el
69.92% identifica las farmacias como el lugar méas accesible para adquirir condones,
el acceso sigue siendo problemético por varias razones. La falta de confianza con
los padres, el desconocimiento sobre donde obtenerlos y la escasa promocion por
parte del personal de salud son factores significativos que dificultan su obtencion.
Estos obstaculos subrayan la necesidad de mejorar la educacién sexual y promover
el acceso a métodos anticonceptivos de manera mas abierta y accesible.

El estudio revel6 creencias erréneas sobre el uso del condén, como la idea de que
reduce el placer sexual, crea desconfianza en la pareja o disminuye el deseo sexual,
influenciadas por factores culturales y desinformacion. También se observan mitos
y experiencias negativas que afectan la percepcion del condén, aunque algunos
estudiantes muestran una actitud responsable hacia su uso en la primera relacién
sexual. Estas creencias reflejan la necesidad de una mejor educacion sexual.
Relacionando los aspectos mencionados anteriormente, con los resultados del
estudio realizado por Abril et al., quienes refieren que “Las creencias sobre el uso
del condoén fueron asociadas con la pérdida del placer, las dificultades de uso y los
estereotipos de género, mas por los varones que por las mujeres. Se concluye que
en estudiantes universitarios persisten creencias poco favorecedoras acerca del uso
del condén aun cuando no hayan iniciado relaciones coitales” (71). Es evidente que
las creencias se mantienen en algunos aspectos, es decir que existen similitudes
en cuanto al uso del preservativo como uno de los medios de proteccion para evitar
el padecimiento de las ITS.
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9. CONCLUSIONES

En los aspectos sociodemograficos de los estudiantes de los grados noveno a once
de la Institucion Educativa Municipal Ciudad de Pasto, se encontré predominio del
sexo masculino, cuya orientacién sexual en mayoria son heterosexuales, la edad
promedio de 16 afios, siendo la minima de 14 afos y la maxima de 19 afios.

Prevalece la residencia del éarea urbana, estrato socioecondmico dos, no
pertenecen a ninguna etnia, vinculados al régimen de seguridad social en salud
subsidiado, profesan la religién catélica. Ademas, la conformacion de la familia es
nuclear, es decir, conformada por papa, mama, hermanos y abuelos.

En los conocimientos sobre las infecciones de transmision sexual, se encontré que
la mayoria las relacionan con orientacién sexual o relaciones sexuales, ademas,
conocen algunas ITS y las mencionan, ademas, el aprendizaje en su mayoria ha
sido de internet y colegio; en cuanto a los sintomas identifican algunos, pero si hay
mayor claridad en cuanto a la transmision.

En las practicas de autocuidado, es importante mencionar que un bajo porcentaje
ha iniciado relaciones sexuales, quienes han tenido en mayoria una pareja, uso de
conddn siempre en la mayoria. Ademas, es evidente que existe un porcentaje bajo
gue no identifican los riesgos de ITS, ya que el grado de confianza es muy alto.

Los adolescentes manejan practicas de autocuidado erréneas, como bafarse
después de las relaciones previene ITS, pareja estable previene el riesgo, aunque
el uso del preservativo es muy eficaz; en cuanto a las creencias existentes
relacionadas con el uso del condon, se manifestd creencias errbneas en un
considerable porcentaje.
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10.RECOMENDACIONES

Se sugiere a las directivas de la institucion educativa implementar programas
educativos que fortalezcan la salud sexual y reproductiva de los estudiantes,
teniendo en cuenta que este grupo se encuentran en el periodo de desarrollo y
cambios constantes. Por tal motivo, es importante que estas iniciativas se adapten
a las necesidades de los educandos para que se desarrollen en un ambiente seguro
y de confianza.

Es importante que se realice convenios con las instituciones de salud, con la
finalidad de establecer vinculos educativos a través del programa de servicios
amigables para adolescentes y jovenes, encaminados a fortalecer la salud sexual y
reproductiva, es decir, desde el punto de vista de una sexualidad con
responsabilidad.

Es vital que los estudiantes se involucren activamente en las actividades dirigidas
por las instituciones educativas y de salud para promover una salud sexual sana y
responsable, ya que la participacion activa fortalece el conocimiento y las
habilidades en salud sexual para abérdalo en vida.
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ANEXOS

Anexo 1. Mapa conceptual del Marco Tedrico

CONOCIMIENTQS Y PRACTICAS

[ SEXUALIDAD DEL ADOLESCENTE }

Tema de gran interés en las Elemento integrante de la
ultimas décadas personalidad.
e ® ®
Prevencion de ITS Préacticas de Conocimiento de las
autocuidado ITS
J' v
Inicio de Vida Sexual e Sifilis
. e Gonorrea
(sexualmente activo) e VIH

Fuente: Elaboracion propia de la investigacion
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Anexo 2. Aval y Aprobacion: Institucion Educativa Municipal Ciudad de Pasto
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San Juan de Pasto, 20 de sep iembre del 2023

Doctor

MSc. Luis Eduardo Gonzalez

Coordinador Area de Investigiicion

Facultad de Medicina — Unive 'sidad San Martin

Cordial saludo.

Conforme a la solicitud recib ia por parte de los estudiantes: Angie Jackeline Ascuntar
Narvaez, Camilo José Coral C 1avez y José Yonibes Gomez Martinez, de octavo semestre
del Programa de Medicina de a Fundacion Universitaria San Martin, sede Pasto. respecto
al_proyecto de investigacion denominado “CONOCIMIENTOS Y PRACTICAS DE
METODOS DE AUTOCUIADO RELACIONADOS CON LA PREVENCION DE
INFECCIONES DE TRANSMI5ION SEXUAL EN ESTUDIANTES DE GRADO NOVENO A
ONCE DE LA INSTITUCIOI: EDUCATIVA MUNICIPAL CIUDAD DE PASTO EN EL
PERIODO 2023".

La institucion ha considerado > siguiente:

Que el proyecto de investigaci-n fue evaluado y aprobado por parte del suscrito rector, y se
considerd la pertinencia de 1 investigacion, el rigor metodolégico, la coherencia y la
racionalidad del documento prpuesto y el cumplimiento de las normas cientificas, técnicas
éticas y racionales que rigen p ‘ra este tipo de investigaciones. El consentimiento informado
elaborado para este proyecto .ncluye los aspectos requeridos para proveer la informacion
necesaria a los estudiantes jue se incluyan en la investigacion, y los investigadores
deberan garantizar la obtenci::n del documento firmado por cada uno de los participantes
en el estudio. Cabe aclarar quie lo anterior, solo se realizara si llegara a ser estrictamente
necesario.

La institucion se compromete: de igual forma a brindar los espacios requeridos para el
normal desarrollo de la investi:'acion, previa presentacion del cronograma.

Con base a lo expresado ante iormente, el suscrito Rector de la Institucion conceptla que
el proyecto cumple con todos os requisitos de calidad exigidos y en consecuencia otorga

su aprobacion.

Se expide esta autorizacion e! 20 de septiembre del afio 2023

Atentamente - - -

/ L »
JO M}E/QUANCHA GUERRERO

Recto titucion Educativa Ciudad de Pasto
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Anexo 3. Consentimiento Informado

PROGRAMA DE MEDICINA )
FUNDACION UNIVERSIDAD SAN MARTIN

Como estudiantes de medicina de la Fundacion Universitaria San Martin, estamos
realizando una investigacion acerca de los Conocimientos y practicas de
autocuidado relacionadas con la prevencion de infecciones de transmision sexual
en estudiantes de noveno a once del Colegio Ciudad de Pasto en el periodo 2023.
El objetivo del estudio es investigativo. Con el fin de diseflar una propuesta
educativa basada en la teoria de autocuidado. Para validar esta investigacion, se
disefid un cuestionario que contiene 48 preguntas. El estudio consiste en la
resolucién del cuestionario, que le tomara contestar aproximadamente 30 minutos.
El proceso sera estrictamente confidencial y el nombre no sera utilizado.

El estudio no conlleva ningan riesgo, las respuestas dadas no tendran ninguna
consecuencia en el desarrollo académico del estudiante. Este documento se le
entrega para que conozca las caracteristicas de la investigacion, si tiene alguna
duda, solicite a los investigadores que le aclare sus dudas, ellos le proporcionaran
toda la informacién que necesite, antes de aceptar su participacion.

Responsables de la investigaciéon: el estudio es dirigido y asesorado por la
docente de la Universidad San Martin: Ana Isabel Vallejo Narvaez. Con la
participacion de los estudiantes investigadores de medicina de la Fundacion
Universidad San Martin: Angie Jackeline Ascuntar Narvdez, Camilo José Coral
Chéavez y José Yonibes Gomez Martinez.

Confidencialidad: su identidad estara protegida, pues durante todo el estudio solo
se utilizara un codigo numérico que lo diferenciara de los otros estudiantes en la
investigacion. Los datos individuales so6lo seran conocidos por los investigadores
mientras dura el estudio, quienes, en todo caso, se comprometen a no divulgarlos.
Los resultados que se publicaran corresponden a la informacion general de todos
los participantes.

La participacion es voluntaria. Usted tiene derecho a obtener una copia del presente
documento y a retirarse posteriormente de esta investigacion, si asi lo desea en
cualguier momento y no tendra que firmar ningin documento para hacerlo, ni
informar las razones de su decision, si no desea hacerlo. Usted no tendra que hacer
gasto alguno durante la participacién en la investigacién y en el momento que lo
considere podra solicitar informacion sobre sus resultados a los responsables de la
investigacion.

Si desea participar LIBRE y VOLUNTARIAMENTE en la presente investigacion,
favor firmar el presente consentimiento informado y devolver al equipo investigador
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de la Fundacion Universidad San Martin. He leido y acepto el procedimiento descrito
en este documento.

Firma del estudiante: TI/ cc:

Grado del estudiante en que se encuentra cursando: Fecha

La informacion obtenida serd andnima y tratada con la mas estricta confidencialidad.



86

Anexo 4. Encuesta

ENCUESTA DIRIGIDA A LOS ESTUDIANTES DE GRADO NOVENO A ONCE

DE LA INSTITUCION EDUCATIVA MUNICIPAL CIUDAD DE PASTO.

PROGRAMA DE MEDICINA
UNIVERSIDAD SAN MARTIN - SEDE PASTO.

OBJETIVO: Identificar las caracteristicas sociodemogréaficas, conocimientos y
practicas de autocuidado relacionadas con la prevencion de infecciones de
transmision sexual en estudiantes de grado noveno a once de la Institucion
Educativa Municipal Ciudad de Pasto.

INSTRUCTIVO: a continuacion, encuentra una serie de preguntas a las cuales debe
responder con una X, segun su criterio. El éxito del estudio depende unica y
exclusivamente de las respuestas que ustedes suministren, los datos seran
confidenciales y se utilizaran para el desarrollo de la investigacion.

CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

1.

2.

Sexo: Hombre Mujer

Orientacién sexual:
Heterosexual:
Homosexual:
Bisexual:

Edad:
Menos 13 afos: 13 14 15 16 17 _ Mas de 17 afios

Qué grado se encuentra cursando:
Noveno

Décimo

Once

Residencia: Urbana _ Rural

Estrato Socio econdmico: 0 1 2 3 4

. Etnia: Afrocolombiano Palenquero Raizal Indigena

Gitano
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8. Régimen de seguridad social:

Contributivo: Subsidiado: Vinculado:
9. Religion:
Catodlica Cristiana: Otra

10. Sefale quiénes conforman tu Familia: (puedes sefialar multiples respuestas)
Papa Mama Hermanos Tios
Abuelos otros cuales

CONOCIMIENTOS SOBRE ITS

11.¢Para usted qué es la sexualidad?

12. ¢ Conoces algo acerca de las infecciones de transmision sexual?
Si No Nombre algunas:

13.¢Donde has aprendido acerca de las enfermedades de transmisién sexual,
0 quién le ha hablado de ellas?
Casa ____ Colégio Amigos _ Padres ___ Internet TV

14. ¢ Has escuchado de la Clamidiasis?
Si No
Si su respuesta es si, ¢ qué sintomas conoce y cOmo se transmite?

15. ¢ Has escuchado de la infeccién por el virus del herpes?
Si No
Si su respuesta es si, ¢ qué sintomas conoce y como se transmite?

16. ¢Has escuchado del virus del papiloma humano?
Si No
Si su respuesta es si, ¢qué sintomas conoce y cOmo se transmite?

17.¢Has escuchado de la infeccién por el virus de inmunodeficiencia humana
(VIH)?
Si No
Si su respuesta es si, ¢qué sintomas conoce y coOmo se transmite?
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18. ¢ Has escuchado de la Sifilis?
Si No
Si su respuesta es si, ¢qué sintomas conoce y coOmo se transmite?

19. ¢ Has escuchado de la Gonorrea?

Si No
Si su respuesta es si, ¢qué sintomas conoce y cdmo se transmite?

20.¢,Conoces como se previene las infecciones de transmision sexual
anteriormente mencionadas?

Si No

21.Cuales son las formas de prevencion de las ITS

22.¢En el caso de presentar sospecha de una ITS, a quien consultoria?

-Amigos -Padres -Internet
-Profesores -Promotor de salud
-Centro de salud -Medico patrticular

23.¢Te gustaria conocer mas sobre enfermedades de transmisién sexual y su
prevencion? Si No

PRACTICAS SOBRE ITS

24. ¢ Has iniciado tus relaciones sexuales? Si No

*(Si tu respuesta es negativa salta a la pregunta No. 27)
25. ¢ A qué edad iniciaste tus relaciones sexuales?
26. ¢, Qué edad tenia tu primer pareja sexual?
27.¢ Eres sexualmente activo? Si_ No
28. ¢ Cuantas parejas sexuales has tenido? 0 1 2 3 masde3
29. ¢ Usas condén?

Siempre _ Ocasionalmente _ Nunca
30. ¢ Has tenido la sospecha de padecer una infeccién de transmisién sexual?

Si No
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PRACTICAS DE AUTOCUIDADO

Mucho
Riesgo

Bastante
Riesgo

Poco
Riesgo

Ningun
riesgo

31

Qué riesgo de ITS tiene una pareja estable

32

Qué riesgo de ITS tiene una pareja estable, que su
pareja de manera ocasional o permanente le es infiel

33

Qué riesgo de ITS tiene una persona, que mantiene
relaciones sexuales con varias parejas, sin proteccion.

34

Qué riesgo de ITS tiene las personas con orientaciones
sexuales diversas.

35

Qué riesgo de ITS tienen las personas que consumen
sustancias psicoactivas (spa) y alcohol si sostienen una
relacion sexual sin proteccion.

36

Califique si donar sangre tiene riesgo de contraer ITS

AUTOCUIDADO

Muy eficaz

Bastante
eficaz

Poco
eficaz

Nada
eficaz

37

Bafarse después de las relaciones sexuales, previene
las ITS

38

Una pareja estable disminuye el riesgo de contraer una
ITS

39

Usar preservativo (Condon)

40. Cudles han sido tus limitantes u obstaculos para adquirir un condén.

a.
b.

Falta de dinero

El duefio de la farmacia me conoce o conoce a
mi pareja

Verguenza al qué diran

No conozco lugares gratuitos que regalen
condones
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CREENCIAS

Totalmente De
acuerdo

Bastante De
Acuerdo

Algo De
Acuerdo

En Desacuerdo

41

Usar conddn, no da el mismo placer sexual

42

El uso de conddn crea desconfianza entre la pareja

43

El uso del conddn disminuye en las mujeres el deseo
sexual

44

El uso del condén disminuye en los hombres el deseo
sexual

45

Los condones Permiten disfrutar mas por la seguridad
gue dan

46

Tener relaciones sexuales antes del matrimonio es
pecado

47

El conddn solo se usa en la primera relacién sexual

48

El conddén corta la circulacion
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ACTIVIDADES

N° MES - 2022

N° MES - 2023

N° MES - 2024

8

9

10

11

5

6

8

9

10

11

4

5

8

9

10

11

Elaboracion de la idea de investigacion

Elaboracion de la propuesta de investigacién

Presentacion de la propuesta de investigacién

Ajustes al trabajo de investigacién

Solicitud de avales

Prueba piloto

Calibracién de instrumentos

Presentacion en la institucion a desarrollar el proyecto

Solicitud de base de datos y aplicar criterios de seleccién

Aplicar instrumento digital en recoleccion de informacion

Depuracion de los datos

Andlisis estadistico de los datos

Elaboracion de informe final

Preparacion para sustentacion

Sustentacion del proyecto de grado

Elaboracion de Articulo
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Anexo 6. Presupuesto

RESUMEN
# Concepto Estudiantes de Medicina | Universidad San Martin Total
Especie Efectivo Especie Efectivo

1 | Talento Humano $4.242.286 $0 $0 $0 | $4.242.286
2 | Equipos y software $8.812.000 $0 $0 $0 | $8.812.000
3 | Capacitacién $0 $0 $0 $0 $0
4 | Servicios tecnolégicos y pruebas $0 $0 $0 $0 $0
5 | Materiales, insumos y documentacion $188.000 $0 $0 $0 | $188.000
6 | Gastos de viaje $0 $0 $0 $0 $0
7 | Administrativos $0 $0 | $3.451.631 $0 | $3.451.631
8 | Otros $172.581 $0 $0 $0 | $172.581

INVERSION TOTAL DEL PROYECTO | $13.414.867 $0 | $3.451.631 $0 | $16.866.497
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Anexo 7. Sometimientos a Eventos Cientificos

7.1. Carta de Aval: VII Encuentro internacional de semilleros de Tecnologia — Cucuta

< \

San José de Cucuta, 18 de septiembre de 2023
Estimados Autores
Cordial saludo;

El Comité Organizador del evento VII ENCUENTRO INTERINSTITUCIONAL DE SEMILLEROS DE
INVESTIGACION en el marco de la X SEMANA INTERNACIONAL DE CIENCIA, TECNOLOGIA E
INNOVACION, agradece su interés en participar en este importante espacio de difusion cientifica, que se
llevara a cabo los dias 21 al 24 de noviembre de 2023 en la ciudad de Cucuta (Colombia), en la Universidad
Francisco de Paula Santander, Avenida Gran Colombia 12E-96 Barrio Colsag. Por otra parte, nos permitimos
comunicarles que luego de ser valorada la ponencia de su autoria titulada “Conocimientos y practicas de
los métodos de autocuidado en las infecciones de transmision sexual en estudiantes de grado noveno
a once del colegio Ciudad de Pasto, en el afo 2023.”, el Comité Cientifico determindé “APROBAR” su
presentacion en Modalidad péster presencial a la cual se le asignoé el ID S23470 considerando las siguientes
observaciones:

“Es un excelente trabajo, de importancia cientifica que aborda una tematica interesante, novedosay se
ajusta a los criterios establecidos por el evento.”

Los autores interesados en someter a proceso de evaluacion sus trabajos, pueden identificar la revista de
interés de acuerdo con su area temética, elaborar el articulo cientifico y postularlo para evaluacion en alguna
de las revistas propuestas por el evento, teniendo en cuenta el enfoque y alcance de cada una de ellas. Los
articulos sometidos estaran sujetos a las politicas editoriales de las revistas y este proceso sera realizado por
el Editor; la comunicacion se realizara directamente entre la revista y el autor correspondiente de cada articulo.
Informacioén de revistas disponibles: (Haga clic aqui para ver las Revistas Vinculadas a la SICTel 2023).

Notal: Si usted somete el articulo a publicacion, debera registrar el sometimiento a través del siguiente
Formulario Sometimiento de Articulo a Publicacién SICTel 2023, con el objetivo de facilitar el seguimiento
de los articulos asociados al evento por parte de los editores de las revistas vinculadas.

Nota2: Si no esta interesado en el sometimiento del trabajo a una Revista, la publicacién del resumen de la
ponencia aprobada se realizara en las Memorias del evento con ISSN 2422-3115 (En linea), siempre y cuando
lo haya aprobado en la inscripcion.

Para lo anterior, es importante que tengan en cuenta las siguientes fechas:

Fecha limite parala postulacién de articulos arevistas: 17 de noviembre de 2023. Fecha limite para remitir
el video pregrabado o pdster de la ponencia: 31 de octubre de 2023.

IE Universidad Francisco lﬂer-‘ Universidad Francisco
l2Slde Paula Santander [ESide Paula S_ggj:aqqgr
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7.1. Poster Presencial: VII Encuentro internacional de semilleros de Tecnologia

2:10

CONOCIMIENTOS Y PRACTICAS DE METODOS DE AUTOCUIDADO RELACIONADOS CON LA
PREVENCION DE INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL EN ESTUDIANTES DE GRADO NOVENO A
ONCE DE LA INSTITUCION EDUCATIVA MUNICIPAL CIUDAD DE PASTO EN EL PERIODO 2023.

Ascuntar Narvdez Angie Jackeline, Coral Chavez Camilo Jose, Gomez Martinez José Yonibes
Fundacion Universitaria San Martin, Facultad Ciencias de la Salud/Programa de medicina —sede Pasto, Semillero de Investigacion:SEIFUSM, Pasto, Colombia,
151@gmail.com camilo1515f.c@gmail.com josejy1234@amail.com

Si  bien existen estudios donde se describe

epidemiolégicamente la morbilidad referente a la salud Se evidencia que existe un bajo nivel de conocimiento
sexual y reproductiva, se ha demostrado que, en Colombia, definiciones y tipos de ITS, ligados a costumbres o
la poblacién mas joven es la mas afectada por ITS, en creencias, Conocen sobre practicas de métodos de
Narifio, existe alta prevalencia de ITS, aunque existe autocuidado y formas de prevencion de infecciones de
evidencia de aplicacion de las formas de prevencion, no hay transmision sexual, con una percepcion de nivel de
suficientes estudios que concluyan o aborden los riesgo alto al contagio. Adicionalmente se evidencia
conocimientos y las practicas que tienen los adolescentes mitos acerca de las practicas y métedos de autocuidado.

frente a la prevencion de las ITS.

N° de Estudiantes del Colegio Ciudad de Pasto

JORNADA JORNADA TOTAL

o SEXO MANANA TARDE
Obijetivo general

« Determinar los conocimientos y practicas de métodos Femenino 110 64 174
de autocuidado relacionafﬂos con la prevencién de Masculino 115 56 171
infecciones de transmisidn sexual que tienen los
estudiantes de grado noveno a once del colegio TOTAL 225 120 345

Ciudad de Pasto, en el afio 2023,

Objetivos especificos

e Caracterizar socio demograficamente a los estudiantes
de grado noveno a once del Colegio Ciudad de Pasto.

e |dentificar los conocimientos sobre infecciones de

transmision sexual, enfocados en las formas de Cada afio se detectan a nivel mundial aproximadamente 376

contagio, clases, diagndstico, tratamiento y prevencion millones de nuevos casos de ITS, hay mayor prevalencia en
que tiene la poblacion objeto de estudio. personas sexualmente activas entre 15 a 49 afos de edad,
e |dentificar practicas de autocuidado relacionadas con tienen una ITS en las Américas. Colombia se ubica como el
las medidas preventivas para infecciones de cuarto pais de las américas con mayor riesgo de contraer una
transmision sexual en la poblacién objeto de estudio. ITS.
|I'lVestigaCi(’)n con paradigma pDSitiViSta enfoque Cuantitativo 1. ETS"la alerta o6 la OMS sabre el aumento de enfermedades de transmision sexual BEC News Munge. [Online]: 7 de junia
fipo observacional descriptivo transversal, la Poblacion de 612019, Acceso 10 i septembre e 2022 Disporible en: Rt boe commundolnotias-4B55712
estudio son 1082 estudiantes y la muestra de estudio 284 2. Afeccines de Transmision Sexual. Universitario CEH. Clinica Barcelona. [Onlinel: 2021, Accese 17 do seatembre de 2022,
mas 61 estudiantes de reemplazo para un total de 345, Droonble . ol e bip.
quienes cumplirén con |OS Criterios de Inclusién y exClUSién. 3. Infecciones de Transmisién Sexual. Organizacién Panamericana de la Salud, [Online]; 2018, Accesa 23 de octubre de 2022
Fuente de RECO|eCCién Primaria mediante encuesta Disponible en: hitps: paho org/es/temas! infecciones-transmision-sexual
Semiestructurada que Contiene Variables referentes a 4. Ministario de Salud. Plan Nacional de respussta ante las ITS, ol VIH. la Coinfaccion TBAVIH y las hepatitis B y C. Colombia.
aSpeCTGS SOCiOdemOgréfiCOS pregUnTaS Orientadas a 2018-2021. Ministena de Salud y Proteccion Social. Grupo Salud Sexual. Derechos Sexuales ¥ Derechos Reproductivos.
Iﬂdagar Sobre defInIC\OﬂeS y tlpos de ITS formas de [Onling]. 2na. Acceso 20 e -agosle ce 2022, Dispenibe en.
contagm, maneras de ewtar enfermar, m\tos y costumbres hilps Hwww minealud gov e L isle/Bibliotasaligita 'RIDEASPPE Hplan-nal-respues! o-vib-coinleceisn-
de prevencion o tratamiento, percepcién del riesgo frente a O E—

e

VIH. Insfitutn Departamental de Salud de Narino. [Online]. 2019. Acceso 25 de Octubre de 2022. Dispanible en:

acciones ligadas al contagio.

hitps {im facsbook com TestimanioDeNarino/pholosta, 15267625101882024/205273151833 e=1Rlosale=hl

I Universidad Francisco Universidad Francisco
IZSlde Paula Santander [ESde Paula Santander

Ocana - _O\OH’TD 8
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7.1. Articulo: VII Encuentro internacional de semilleros de Tecnologia

CONOCIMIENTOS Y PRACTICAS DE LOS METODOS DE AUTOCUIDADO EN LAS
INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL EN ESTUDIANTES DE GRADO NOVENO A ONCE
DEL COLEGIO CIUDAD DE PASTO, EN EL ANO 2023

Ascuntar Narvaez Angie Jackeline® Coral Chavez Camilo Jose? Gdmez Martinez José Yonibes® Ana Isabel
Vallejo Narvaez* Jairo Geoffrey Gémez Caicedo

1. Especializacion, Estudiante de Medicina, Fundacion Universitaria San Martin, Facultad Ciencias de la Salud/Programa
de medicina —sede Pasto, Semillero de Investigacion: SEIFUSM , Pasto, Colombia, Correo Electrénico
Jyackelinel51@gmail.com

2. Estudiante de Medicina, Fundacion Universitaria San Martin, Facultad Ciencias de la Salud/Programa de medicina —sede
Pasto, Semillero de Investigacion: SEIFUSM , Pasto, Colombia, Correo Electronico camilo1515f.c@gmail.com

3. Estudiante de Medicina, Fundacién Universitaria San Martin, Facultad Ciencias de la Salud/Programa de medicina —sede
Pasto, Semillero de Investigacion: SEIFUSM , Pasto, Colombia, Correo Electronico. josejy1234@gmail.com

4. Especializacion, Fundacion Universitaria San Martin, Facultad Ciencias de la Salud/Programa de medicina —sede Pasto,
Grupo de Investigacién rizomeGrup, ORCID 0000-0002-2125-5489 , Pasto, Colombia, ana.vallejo@sanmartin.edu.co.

5. Maestria, Fundacion Universitaria San Martin, Facultad Ciencias de la Salud/Programa de medicina —sede Pasto, Grupo
de Investigacion: rizomeGrup, ORCID 0000-0003-4179-8242, Pasto, Colombia, jairo.gomez@sanmartin.edu.co.

Resumen: Si bien existen estudios donde se describe epidemiolégicamente la morbilidad referente a la salud
sexual y reproductiva, se ha demostrado que, en Colombia, la poblacién mas joven es la méas afectada por ITS,
en Narifio, existe alta prevalencia de ITS, aunque existe evidencia de aplicacion de las formas de prevencion,
no hay suficientes estudios que concluyan o aborden los conocimientos y las practicas que tienen los
adolescentes frente a la prevencion de las ITS.

Objetivo: Determinar los conocimientos y practicas de métodos de autocuidado relacionados con la prevencion
de infecciones de transmision sexual que tienen los estudiantes de grado noveno a once del colegio Ciudad de
Pasto, en el afio 2023.

Métodos: investigacidbn con paradigma positivista, enfoque cuantitativo tipo observacional descriptivo
transversal, la Poblacion de estudio son 1082 estudiantes y la muestra de estudio 306 estudiantes quienes
cumpliran con los criterios de Inclusion y exclusion. Fuentes de Recoleccion Primaria mediante encuesta
semiestructurada que contiene variables referentes a aspectos sociodemograficos, preguntas orientadas a
indagar sobre definiciones y tipos de ITS, formas de contagio, maneras de evitar enfermar, mitos y costumbres
de prevencion o tratamiento, percepcion del riesgo frente a acciones ligadas al contagio

Resultados: Existencia de un bajo nivel de conocimiento definiciones y tipos de ITS, ligados a costumbres o
creencias, Conocen sobre practicas de métodos de autocuidado y formas de prevencion de infecciones de
transmisién sexual, con una percepcién de nivel de riesgo alto al contagio. Se evidencia mitos acerca de las
practicas y métodos de autocuidado.

Discusion: Cada afio se detectan a nivel mundial aproximadamente 376 millones de nuevos casos de ITS, hay
mayor prevalencia en personas sexualmente activas de 15 a 49 afios de edad en las Américas tienen una ITS.
Colombia se ubica como el cuarto pais de las américas con mayor riesgo de contraer una ITS.

& Universidad Francisco Universidad Francisco
5 de Paula Sar]tander BESde Paula Sdacgtaﬁnder

na - Colombia
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7.2. Ponencia: Simposio Regional Sexualidad Consiente y Gestacion — Hospital P10 XII

Investigacidn: Trabajo Final

QUE SABEN Y COMO PRACTICAN EL AUTOCUIDADO DE ITS LOS
ADOLESCENTES DE UN COLEGIO DE PASTO.
Angi IORCID 0009-0007-1081-9721)
RCID 0009-0001-9631-0040)
IORCID 0009-0001-6634-192X)
MESTRE
PROGRAMA DE MEDICINA

e Jac
-

RODUCCION

=& ha demostrado que, en Colombia, la poblacidén més joven es la mas afectada por ITS, en Marifio,
existe alta prevalencia de ITS, aungue existe evidencia de aplicacién de las formas de prewvencion,
ne hay suficentes estudios que concluyan o aborden los conocimientos v las practicas que tienen
los adolescentes frente a la prevencion de las ITS.

Segln la OMS, los adolescentes carecen de conocimientos sobre las ITS v los servicios que se
brindan para su prevencidn y tratamiento. En Colombia, existe un atto indice de contagios con
ITS, porlo gue la importancia de este tema es evidente ya que de no tener en cuenta el origen de la
problematica v no darla informacidon adecuada a los adolescentes aumenta de esta problematica.

Objetivos
OBJETIVO GENE RAL
Determinar los conocimientos vy practicas de métodos de autocuidado
relacionados con la prevencidn de infecciones de transmisidn sexual que tienen
los estudiantes de grado noveno a once del colegio Ciudad de Pasto, en el afio
2023.

E= una inwvestigacidn con un paradigma pesitivista , un enfogue cuantitativo descriptivo transwversal, |
la poblacidén estudiada fue de 1082 estudiantes v el estudio es de 284 mas 81 estudiantes de
reemplazo en total de 345, los cuales responderan a criterios de exclusion de inclusién.

Fuente primaria de recoleccién obtenida a través de una encuesta semiestructurada que contiene
wvariables sociodemogrificas, preguntas sobre la definicién y tipos de infecciones de transmisidn

sexual, formas de infeccidn, formas de ewitar enfermar, mitos v costumbres sobre prevencidon o
tratamiento, Percepcdones de riesgo en cuanto a correlaciones con acciones contagiosas.

Resultados
Tabla #5. Distribucién porcentual segdn la sexualidad de los estudiantes de la
Institucién Educativa Municipal Ciudad de Pasto.
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Conclusiones

* En los conocimientos sobre las ITS, s encontrd que la mayoria las relacionan con orientacion
sexual o relaciones sexuales, ademas, conocen algunas ITS w las mencienan, ademas, el
aprendizaje en su mayoria ha sido de internet v colegio.

= En cuanto a las practicas de autocuidado, cabe mencionar gque un bajo porcentaje de
personas iniciaron relaciones sexuales, la mayoria tiene pareja v la mayoria siempre usa
conddn.

- Es dam que la proporcidn de personas que no reconocen los riesgos de las ITS sea alto; ya
que, los niveles de confianza son muy altos, ¥ ademés de practicasincomectas de autocuidado
como bafiarse después del sexo, son formas estables de prevenir las ITS

- El uso del conddn es atamente efectivo, las parejas pueden prewvenir riesges; con respecto a
laz creencias existentes relacionadas con el uso del conddn, aungue las creencias falsas
representaron una proporcién significativa.

. En cuanto a los sintomas identifican algunos, pero =i hay mayor claridad en cuanto a la

transmision.

-
ETS: la alerta de la OMS sobre el aumento de enfermedades de transmision sexual. BBG News
Mundo. [Onlinel, 7 de junio del 2019. Acceso 10 de septiembre de 2022. Disponible enc
hps: /#www bbe. comy mundo/noticias-48555712

Afecciones de Transmisién Sexual. Universitario CBH. Clinica Barcelona. [Onlinel, 2021. Acceso
17 de septiembre de 2022. Disponible en:
https: /#wwiw . clinicharcelona. orafasistencia/enfermedades finfecciones-de-transmision-sexual .

Infecciones de Transmisién Sexual. Organizacién Panamericana de la Salud. [Online]; 2018.
Acceso 23 de octubre de 2022. Disponible en: https://www.psho.org/es femas/infec
transmision-sexual
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7.3. Aval de Ponencia: Sala situacional Salud Sexual y Reproductiva — Medellin Colombia

NIT 900014966-5

Envigado, miércoles, 3 de julio de 2024

Sefior(es)
jairo geoffrrey gomez caicedo
Fundacion Universitaria San Martin sede Pasto

Estimados(das) expositor(es/as), cordial saludo.

Para la Red Colombiana De Semilleros De Investigacion - REDCOLSI, es fundamental contar con
profesionales cuyas iniciativas estén encaminadas hacia la investigacion formativa, la actualizacion
académica y el avance de la tecnologia y la innovacién, por tal motivo se realiza cada afio el CONGRESO
NACIONAL E INTERNACIONAL DE INVESTIGACION FORMATIVA Y CIENCIA, TECNOLOGIA E
INNOVACION - CTI - REDCOLSI, el cual, en su tercera version se realizard en Medellin, Antioquia, del 15
al 17 de agosto de 2024.

Por lo anterior, es un placer para nosotros comunicar la aceptacion de su ponencia “Conocimientos y
creencias de Infecciones de transmisidn sexual en estudiantes de un Colegio Publico de la ciudad de
Pasto 2023”. Una vez se cierre el periodo de inscripciones se publicara la programacion respectiva.
Tenga en cuenta que para lograr los objetivos del congreso es importante contar con su presencia el
80% del tiempo durante la realizacién de este.

En atento saludo,

Luz RERA GALEANO
Coordinadofa Nacional
Representante Legal

RedCOLSI
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7.3. Ponencia: Sala situacional Salud Sexual y Reproductiva — Medellin Colombia

SANMARTIN

Fundacién Universitaria

Conocimientoes y creencias de Infeccicnes de

transmisién sexual en estudiantes de un

Celegic Piiblice de la ciudad de Paste 2023
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Anexo 8: Articulo

Conocimientos y practicas de metodos de autocuidado relacionados con la
prevencion de infecciones de transmision sexual en estudiantes de noveno a once
grado de la Institucion Educativa Municipal Ciudad de Pasto en el periodo 2023.

Knowledge and practices of self-care methods related to the prevention of sexually
transmitted infections in students from ninth to eleventh grade of the Ciudad de Pasto
Municipal Educational Institution in the period 2023.
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RESUMEN

El estudio abordé los conocimientos y practicas de métodos de autocuidado relacionados
con la prevencion de infecciones de transmision sexual que tienen los estudiantes de grado
noveno a once del colegio Ciudad de Pasto, 2023, en él se caracterizo
sociodemogréaficamente a los estudiantes, se identificaron los conocimientos y practicas de
autocuidado. La investigacion mixta, con enfoque positivista y disefio observacional
descriptivo transversal. La poblacién de estudio consiste en 1082 estudiantes, con una
muestra de 306 que cumplen los criterios de inclusion y exclusion. Se utilizé una encuesta
semiestructurada para recolectar datos sobre aspectos sociodemograficos, conocimientos
sobre ITS, formas de contagio, prevencién, mitos, y percepciéon del riesgo. Los resultados
evidencian un bajo nivel de conocimiento sobre las definiciones y tipos de ITS, influenciado
por costumbres y creencias. Aunque conocen métodos de autocuidado y prevencion, tienen
una percepcion alta del riesgo de contagio y existen mitos sobre las practicas de prevencion.

Palabras clave: conocimientos, practicas, autocuidado, prevencion, infecciones de
transmision sexual, salud sexual, transmision sexual.

ABSTRACT
The study addressed the knowledge and practices of self-care methods related to the

prevention of sexually transmitted infections that the ninth to eleventh grade students of the
Ciudad de Pasto school, 2023 have, in which the students were sociodemographically



100

characterized, the knowledge and self-care practices. Mixed research, with a positivist
approach and cross-sectional descriptive observational design. The study population consists
of 1082 students, with a sample of 306 who meet the inclusion and exclusion criteria. A semi-
structured survey was used to collect data on sociodemographic aspects, knowledge about
STls, forms of contagion, prevention, myths, and risk perception. The results show a low level
of knowledge about the definitions and types of STIs, influenced by customs and beliefs.
Although they know self-care and prevention methods, they have a high perception of the risk
of contagion and there are myths about prevention practice

Keywords: knowledge, practices, self-care, prevention, sexually transmitted infections,
sexual health, sexual transmission.

INTRODUCCION

Si bien existen estudios donde se describe epidemiolégicamente la morbilidad referente a la
salud sexual y reproductiva, se ha demostrado que, en Colombia, la poblacién mas joven es
la mas afectada por ITS, en Narifio, existe alta prevalencia de ITS, aunque existe evidencia
de aplicacion de las formas de prevencion, no hay suficientes estudios que concluyan o
aborden los conocimientos y las préacticas que tienen los adolescentes frente a la prevencién
de las ITS.

MATERIALES Y METODOS

El estudio con paradigma positivista, con enfoque mixto (cuantitativo y cualitativo), y se centrd
en la observacion descriptiva transversal. Su objetivo fue analizar los conocimientos y
practicas de autocuidado en la prevencion de infecciones de transmisién sexual (ITS),
considerando las caracteristicas sociodemograficas de los estudiantes de los grados noveno,
décimo y once del Colegio Ciudad de Pasto. La recoleccion de datos se realiz6 a través de
encuestas, utilizando un cuestionario estandarizado con preguntas cerradas y abiertas. Se
selecciond una muestra representativa de 306 estudiantes mediante muestreo aleatorio
simple, con un intervalo de confianza del 95%. El estudio se centré en estudiantes que
aceptaron participar, excluyendo a aquellos que no desearon formar parte. No se utilizaron
fuentes secundarias, y se implementaron controles para mitigar sesgos, como el sesgo de
confusion. Los datos se procesaron con herramientas como Excel y se presentaron en tablas
y gréficos.

Tras finalizar la recoleccion de datos, se depuré la base aplicando criterios de calidad y se
exportd a la herramienta estadistica para su procesamiento. Se utilizaron estadisticas
descriptivas con modelo univariado, representados mediante tablas de frecuencias y
graficos. Las respuestas abiertas se clasificaron para realizar triangulacion. El analisis
incluyé medidas de tendencia central y dispersion para variables cuantitativas y tablas de
frecuencia para las cualitativas. Las relaciones entre variables se analizaron con Chi2 de
Pearson, tablas de contingencia, Fisher para frecuencias bajas y la razén de posibilidades
(O-R) para evaluar el riesgo entre variables.
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RESULTADOS
Aspectos sociodemograficos

De los 306 estudiantes encuestados, el 50,33% son hombres y el 49,67% mujeres. En cuanto
a orientacion sexual, el 83,98% se identifica como heterosexual, el 15,03% como bisexual, y
el 0,99% como homosexual. La edad promedio es 16 afios, con un rango de 14 a 19 afos.
La mayor concentracion esta en los 16 afios (35,29%), seguida de los 15 afios (27,12%).

En cuanto al grado académico, predomina noveno (37,25%), seguido de décimo (36,93%) y
once (25,82%). La mayoria reside en areas urbanas, siendo el estrato dos el mas comun
(41%) seguido del estrato uno (24%). En areas rurales, el 7% pertenece al estrato dos,
mientras que un 2% en area urbana pertenece a los estratos cinco y seis.

Respecto a etnia y estrato, el 6% de los estudiantes son indigenas (3% en estrato dos) y el
2% afrocolombianos (en estratos uno y dos). En seguridad social, el 49% esta en régimen
subsidiado, especialmente en estrato dos. El régimen contributivo abarca al 25%, y un 20%
carece de afiliacion, principalmente en estratos uno y dos. En términos religiosos, el 69,93%
profesa el catolicismo, el 12,42% es cristiano, y en menor proporcion hay agnésticos
(22,22%) y ateos (62,96%).

Conocimientos de ITS

Los estudiantes tienen una vision limitada de la sexualidad, asociandola principalmente con
la actividad sexual, aunque algunos también la relacionan con la responsabilidad, derechos
y expresion personal. En cuanto a la orientacion sexual, los participantes reconocen la
importancia de la identidad de género y la atraccién sexual, pero sus conocimientos sobre
sexualidad en general son escasos, enfocadndose mas en preferencias personales y
orientacion sexual.

La mayoria entiende el sexo como caracteristicas fisicas y bioldgicas del género, lo que
sugiere confusion en los términos y una vision reducida de la sexualidad.

En relacion con las infecciones de transmision sexual (ITS), el 94,44% de los encuestados
reconoce diversas ITS, principalmente VIH, gonorrea, sifilis, herpes genital, VPH y clamidia,
y algunos mencionan infecciones menos conocidas como la candidiasis. Internet es la
principal fuente de informacion (39,54%), seguida del colegio (28,76%), mientras que otras
fuentes como amigos, familia y television tienen menor influencia.

Conocimientos y préacticas de las infecciones de transmision sexual

Los estudiantes muestran conocimientos variados sobre las ITS. Clamidia: el 93,62% sabe
gue se transmite sexualmente, pero existe desconocimiento general sobre esta infeccion;
herpes: El 48,78% asocia su transmision con relaciones sexuales y menciona sintomas como
verrugas y picazon en zonas intimas; VPH y VIH: Ambos son relacionados con relaciones
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sexuales por el 57,14% de los estudiantes, pero una parte significativa desconoce su
transmision y Sifilis y Gonorrea: La mayoria los asocia con contacto sexual, aunque los
sintomas y vias de transmision son poco claros para algunos. Internet es la principal fuente
de informacién, revelando la necesidad de mejorar la educacion sobre ITS en los colegios.

Con relacion a los conocimientos sobre la prevencion de infecciones de transmision sexual,
el 83.3% de los estudiantes conoce formas de prevenir ITS, siendo el condon la mas
mencionada (71.37%), seguido de anticonceptivos (11.37%) y abstinencia (5.88%). Ante
sospechas de ITS, recurririan principalmente a internet (32.02%) y centros de salud
(27.12%). Ademas, el 86.93% expreso interés en aprender mas sobre ITS y su prevencion,
indicando una necesidad de mayor educacion en salud sexual.

Précticas de autocuidado relacionadas con las medidas preventivas para ITS

El 62.1% de los estudiantes no ha iniciado su vida sexual, y entre quienes si lo han hecho,
la edad promedio de inicio es de 14.7 afos. Sin embargo, existen percepciones erréneas
sobre el riesgo de ITS. Un 64.38% considera que tener pareja estable implica poco riesgo de
contagio, y el 46.73% cree que esto previene eficazmente las ITS, reflejando confianza
excesiva en las relaciones estables.

Por otro lado, un pequefio porcentaje (1.63%) considera que tener multiples parejas sin
proteccién representa “ningun riesgo,” y un 9.8% cree erroneamente que bafarse después
del sexo previene ITS. En cuanto a la donacion de sangre, un 32.03% percibe un riesgo alto
de contagio de ITS, lo que muestra falta de comprension sobre los controles sanitarios.

El conddn es reconocido por la mayoria como método preventivo, aunque el 6.21% lo
considera poco eficaz. Las principales barreras para adquirir preservativos incluyen
desconocimiento de lugares gratuitos, vergienzay falta de dinero. Estos resultados destacan
la necesidad de educacion sexual integral para mejorar la comprension de riesgos y practicas
preventivas efectivas.

DISCUSION

El estudio aborda los conocimientos y practicas de autocuidado sobre ITS en estudiantes de
noveno a once de la Institucion Educativa Municipal Ciudad de Pasto. La mayoria relaciona
las ITS con la orientacion o relaciones sexuales, y adquieren conocimientos principalmente
de internet y el colegio. Aunque reconocen algunos sintomas, los estudiantes tienen ideas
erroneas sobre practicas de autocuidado y el uso del conddn.

La muestra se conformd en su mayoria por hombres, con predominancia heterosexual y
menor proporcion de estudiantes bisexuales y homosexuales, con edades entre 14 y 19 afios
y promedio de 16. Segun Larrain y Garraigordobil (1), el 87.5% se identifica como
heterosexual y el 12.5% como no heterosexual. Chanamé et al. (2), encontraron una
tendencia similar en adolescentes peruanos, reflejando una prevalencia heterosexual y
reconocimiento de otras orientaciones, en linea con los hallazgos de este estudio.



103

La mayoria de los estudiantes han escuchado acerca de las ITS, destacando el conocimiento
sobre el VIH y el herpes, pero con menor conocimiento sobre el VPH, sifilis y gonorrea. Estos
hallazgos coinciden con el estudio de Tixe Manobanda (3), quien reportd un nivel de
conocimiento del 59.2% en estudiantes ecuatorianos, pero difieren del estudio de Lépez et
al. (4), donde solo el 19% tenia conocimientos correctos sobre ITS, especificamente
VIH/SIDA. En cuanto a los sintomas, los estudiantes reconocen algunos signos, pero su
conocimiento es limitado y a veces incorrecto, como se observa en el estudio de Paquirachi
(5), donde el 54% tenia un conocimiento insuficiente sobre los signos y sintomas de las ITS.
Respecto a la prevencion, el 83.33% tiene claridad sobre el tema, destacando el uso del
condon (71.37%) como método preventivo, y el 86.93% muestra interés por aprender mas,
hallazgos que coinciden con el estudio de Chanamé et al. (2), que report6 que el 83% de los
adolescentes peruanos andinos tienen conocimientos adecuados sobre prevencion de ITS.

Se encontrd diversidad en los conceptos sobre ITS, con énfasis en relaciones sexuales,
orientacién y sexo; las ITS mas mencionadas fueron VIH y gonorrea. Estos hallazgos son
similares a los de Rodriguez et al., donde solo el 19% del grupo mostré conocimientos
amplios sobre VIH-SIDA vy el resto fueron insuficientes (6). La mayoria obtiene informacion
de internet, seguido por el colegio. Los estudios indican que el uso de internet facilita el
acceso a informacion sobre ITS, pero se necesita educacion formal para mejorar los
conocimientos y la toma de decisiones de los adolescentes.

En cuanto a las practicas de autocuidado para prevenir las ITS El 62.10% de los estudiantes
no ha iniciado su vida sexual, mientras que el 37.90% lo ha hecho, con una edad promedio
de inicio de 14.7 afios. De los activos sexualmente, el 44.55% usa siempre condon, y el
19.83% ha sospechado de una ITS. Estos hallazgos coinciden con Cifuentes et al. (7),
guienes reportaron que el 30% de los estudiantes inician relaciones sexuales cerca de los
15 afios, con escaso uso del condén. Ademas, el 64.38% subestima el riesgo de ITS al
pensar que una pareja estable implica poco riesgo, y otros consideran que consumir
sustancias no aumenta el riesgo. Esto coincide con Becerra et al. (8), que hallaron que solo
el 52% de los adolescentes tiene un nivel adecuado de autocuidado en salud sexual.

Se evidencian creencias erroneas como; bafiarse después de las relaciones sexuales
previene las ITS. El condodn, reduce el placer coincidiendo con los hallazgos de Abril (9),
indica que los varones asocian el uso del condén con la pérdida de placer y estereotipos de
género, resalta la necesidad de mejorar la educacion sexual y abordar estos mitos.

El estudio indica que algunos participantes consideran el uso del conddn poco eficaz, el 20%
de los estudiantes no sabe dénde obtener condones gratuitos, el 15.69% siente vergienza
al comprarlos, el 4% se siente incomodo al comprar en farmacias conocidas, y el 4% no
quiere usarlos. Estos hallazgos contrastan con Conrado y Téllez (10), reporta que solo el
18% de los adolescentes usa conddn siempre y el 70% de los estudiantes identifica las
farmacias como el lugar mas accesible para adquirir condones, aunque el acceso sigue
siendo limitado por factores como desconfianza con los padres y falta de promocion en salud.
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CONCLUSIONES

En los estudiantes de grados 9 -11° grado de la IEM Ciudad de Pasto; predomina el sexo
masculino, heterosexual, edad promedio de 16 afios, residencia urbana, religion catodlica y
familia nuclear, estrato 2, régimen de salud subsidiado, no se identifican con ninguna etnia.

En cuanto a los conocimientos sobre las ITS, la mayoria los asocia con la orientacion y las
relaciones sexuales, y han aprendido sobre ellas principalmente en internet y el colegio.
Reconocen algunos sintomas, aunque hay mas claridad sobre la transmision.

En las practicas de autocuidado, un bajo porcentaje ha iniciado relaciones sexuales, de ellos
la mayoria utiliza condon de forma constante. Sin embargo, hay una percepcion errénea de
los riesgos de las ITS, practicas de autocuidado inadecuadas adicionalmente existen
creencias equivocadas sobre el uso del condén.
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