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RESUMEN

La presente investigacién tuvo como objetivo general determinar el conocimiento
sobre ITS-VIH/SIDA en los adolescentes del tercer al quinto afio de secundaria de la
Institucion Educativa San José -Piura, 2018; fue de tipo cuantitativo, nivel descriptivo
simple y disefio no experimental, para la recoleccion de informacion se escogié una
muestra de 132 adolescentes, a quienes mediante la encuesta se les aplico un cuestionario
de conocimientos sobre ITS- VIH/SIDA, ademas considerando, otro de caracteristicas
sociodemogréficas y sexuales. Los resultados manifestaron: Que el 67.42% no conocen
sobre las ITS en forma global; del mismo modo acerca de conocimientos de VIH/SIDA, el
65.15 % de los adolescentes no conoce, seguido del 71.21% vy 60,61% no conoce las
medidas preventivas de las ITS y VIH/SIDA respectivamente. En relacion a las fuentes de
informacion més solicitadas por los adolescentes fueron con 40.41% los medios de
comunicacion.

Por otro lado, en relacion a las caracteristicas sociodemograficas y sexuales identificadas
fueron que el 99,24% tuvo entre 15 a 19 afios, asimismo el 63,64% son de sexo femenino.
Respecto al estado civil el 100% son solteros (as), la religién que predomino fue catolica
con el 100%, la ocupacion reporto que el 100% son estudiantes. En relacion a las
caracteristicas sexuales el 78,29% no tienen enamorado, han tenido relaciones coitales el
20,45% vy la edad de inicio de las mismas fue entre 15 — 19 afios con el 76,92%. Finalmente

el 100% son heterosexuales.

Palabras Clave: Adolescentes, conocimientos, ITS, VIH/ SIDA.



ABSTRACT

The purpose of this research was to determine the knowledge about STI-HIV / AIDS in
adolescents in the third to fifth year of secondary education at the San José Piura-Piura
Educational Institution, 2018; a quantitative type study, simple descriptive level and non-
experimental design was carried out, for the collection of information a sample of 132
adolescents was chosen, who through the survey were applied a questionnaire of
knowledge about STI-HIV / AIDS, also considering, another of sociodemographic and
sexual characteristics. The results stated: that 67.42% do not know about STIs globally;
Similarly about knowledge of HIV / AIDS, 65.15% of adolescents do not know, followed
by 71.21% and 60.61% do not know the preventive measures of STIs and HIV / AIDS
respectively. In relation to the sources of information most requested by adolescents, the

media were 40.41%.

In relation to the sociodemographic and sexual characteristics identified, 99.24% were
between 15 and 19 years old, and 63.64% were female. Regarding marital status, 100% are
single, the religion that prevailed was 100% Catholic, the occupation reported that 100%
are students. 78.29% do not have a crush, 20.45% have had coital relationships and the age

of onset was between 15-19 years with 76.92%. Finally 100% are heterosexual.

Keyword: Adolescents, knowledge, STIs, HIV / AIDS.
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l. INTRODUCCION
Las infecciones de transmision sexual han incrementado su incidencia durante los
ultimos 15 afios, encajando también con el aumento de las practicas sexuales de riesgo y
con el descenso de la edad de inicio de las relaciones sexuales. Actualmente afectan
notablemente a la poblacién vulnerable como adolescentes y adultos jovenes,
independientemente del pais de procedencia o género. Cabe recalcar que las ITS traen
consigo complicacién y el aumento de riesgo de contagios de VIH, teniendo un impacto

negativo en el ambito socioecondmico Yy en la salud pablica. (1)

Actualmente las ITS tienen un gran impacto en la salud sexual y reproductiva, las
complicaciones y falta de informacion sobre ello incrementan las estadisticas cada afio;
principalmente por razones de riesgo ante el proceso de maduracion sexual genital. La
Organizacién Mundial de la Salud(OMS), estima que las cifras han venido aumentando
cada afio, registrandose aproximadamente 357 millones de casos sobre ITS curables en una
edad promedio entre 15 a 49 afios; siendo consideradas 4 de ellas: infeccion por C.
Trachomatis (131 millones), Gonorrhoeae (78 millones), sifilis (6 millones), infeccion por
Tricomonas Vaginalis (142 millone). Segun el Programa Conjunto de las Naciones Unidas
sobre el VIH/SIDA (ONUSIDA), reporta que el 36,9 millones de personas viven con el
VIH en todo el mundo; 1,8 millones contrajeron VIH en el 2017; de los cuales 1,6 millones
de casos se presentaron en mayores de 15 afios y 180,000 casos en menores de 14 afios.

(2,3)

En el Peru, segun datos emitidos por Ministerio de Salud (MINSA) entre 1983 y el

2016 se han notificado un total de 65,657 casos de infeccion por VIH ,de los cuales 34,438



casos se encuentran en estadio Sida. Dado el largo periodo de incubacion de esta infeccion,
el mayor porcentaje de ellos deben haber contraido la infeccion antes de los 20 afios de
edad. Ademas, las ITS han sido diagnosticadas con mayor incidencia en adolescentes de 12
a 18 afios, el porcentaje de casos de infecciones de transmision sexual (ITS) registrada en la
consulta externa del Ministerio de Salud (MINSA) en Per fue del 0.9%, el 90.2% de ellas

estan con diagnostico de “Enfermedad de transmision sexual no especificada”. (4)

Segun declaraciones brindadas de la Direccion Regional de Salud (DIRESA),
publicadas por el Diaria el Tiempo, informan que se han registrados 3,270 nuevos casos
de piuranos portadores de VIH, en lo que fue el 2017. Ademas, sefialé que el 97% de
personas contraen VIH por mantener relaciones sexuales sin proteccion; el 2% se

transmite de madre a hijo; finalmente el 1% es por via sanguinea. (5)

Situacion probleméatica que amerita realizar la siguiente investigacion en los
adolescentes de la I.E San José - Piura, quienes representan un total de 200 alumnos que
pertenecen al nivel secundario, de los cuales 132 son adolescentes cuyas edades son entre
15y 19 afios. Segun la informacion brindada por las autoridades de dicha institucion hacen
referencia que la tematica de la salud sexual y reproductiva es deficiente y mas aun en los
contenidos sobre ITS — VIH/SIDA, ademas de esto los docentes no cuenta con la
capacitacion adecuada para proporcionar una informacion completa acerca de salud sexual

y medidas preventivas de enfermedades de transmision sexual.

Por lo tanto, ante esta situacion se formuld la siguiente interrogante ¢Qué
conocimientos tienen sobre las ITS-VIH/SIDA los adolescentes de tercero al quinto afio de

secundaria de la I. E San José- Piura, 2018?



Para dar respuesta al problema, se ha planteado el siguiente objetivo general:
Determinar el conocimiento sobre ITS-VIH/SIDA en los adolescentes de tercero al quinto
afio de secundaria de la I. E San José— Piura, 2018.

Para poder conseguir el objetivo general, nos hemos planteado los siguientes objetivos
especificos: (a) identificar los conocimientos sobre ITS en forma global en los adolescentes
del &mbito de estudio, (b) identificar los conocimientos sobre VIH/ SIDA en forma global en
los adolescentes del ambito de estudio, (c) identificar los conocimientos sobre las medidas
preventivas de las ITS en los adolescentes del &mbito de estudio, (d) identificar los
conocimientos sobre las medidas preventivas del VIH/SIDA en los adolescentes del ambito
de estudio, (e) identificar las fuentes de informacién mas solicitadas por los adolescentes
del dmbito de estudio, (f) describir las caracteristicas sociodemograficas y sexuales en los
adolescentes del &mbito de estudio.

Finalmente la presente investigacion se justifica en razén que, en la actualidad los
riesgos a los que estan expuestos todos los adolescentes se ha incrementado debido al inicio
temprano de la actividad sexual, la falta de informacion sobre el VIH/SIDA y sus medidas
de prevencion, promiscuidad en donde la educacion sexual que se le proporciona es
limitada e insuficiente para ellos. Esto causa una mayor preocupacion en la salud sexual y
reproductiva, este grupo vulnerables tiende a tener conductas y actitudes sexuales de riesgo,
rechazando las medidas preventivas para una vida sexual segura. Dicho problema se ha ido
incrementando al no tener presentes los conocimientos necesarios que les permita un
comportamiento sexual saludable y seguro.

Tomando en cuenta la metodologia utilizada, se determina que fue un estudio tipo
cuantitativo, nivel descriptivo simple, de disefio no experimental, de corte transversal. Se

ejecuto en una muestra de 132 que estuvo representada por los adolescentes de tercero al

3



quinto afio de secundaria de la I. E San José, que asistieron regularmente durante el periodo
de estudio; a quienes se les aplico la técnica de la encuesta, como instrumento de
recoleccion de datos; un cuestionario sobre conocimientos de ITS- VIH/SIDA y sus
medidas preventivas, cuestionario sobre las fuentes de informacion mas solicitada y otro
sobre caracteristicas sociodemograficas y sexuales. Asimismo, se hallé que: el 67.42% no
conocen sobre las ITS en forma global; del mismo modo acerca de conocimientos de
VIH/SIDA, el 65.15 % de los adolescentes no conoce, seguido del 71.21% vy 60,61% no
conoce las medidas preventivas de las ITS y VIH/SIDA respectivamente. En relacién a las
fuentes de informacion mas solicitadas por los adolescentes fueron con 40.41% los medios

de comunicacion.

Por otro lado entre las principales caracteristicas sociodemogréaficas y sexuales
identificadas fueron que el 99,24% tuvo entre 15 a 19 afio, asimismo el 63,64% son de sexo
femenino. Respecto al estado civil el 100% son solteros, la religion que predomino fue
catdlica con el 100%, la ocupacion reporto que el 100% son estudiantes. Segln las
caracteristicas sexuales se refleja que el 78,29% no tiene enamorado, han tenido relaciones
coitales el 20,45% vy la edad de inicio de la misma fue entre 15 y 19 afios con el 76,92% y

finalmente el 100% son heterosexuales.



1. REVISION DE LA LITERATURA

2.1 Antecedentes
2.1.1. Antecedentes Locales

Huacchillo C. (6), Piura 2018. Realizo una investigacion de nivel cuantitativo, de tipo
descriptivo y de corte transversal; denominado Conocimientos sobre ITS-VIH/SIDA en
adolescentes del nivel secundario de la Institucién Educativa Micaela Bastidas-Piura, Mayo
2018. Se plante6 en una muestra de 302 adolescentes, a quienes mediante la encuesta se les
aplico un cuestionario de conocimientos en forma global sobre las ITS; con los resultados
se pudo determinar que el 56,95% no tiene conocimiento de las ITS en forma global;

mientras que el 43,95% conoce sobre el tema en forma global.

Ciurlizza M. (7), Piura 2019. En su investigacion titulada Conocimientos sobre ITS-
VIH/ SIDA en adolescentes de la I.LE Federico Heguero Seminario- Piura, 2018. El estudio
se realizd en una muestra de 132 adolescente, segiun la metodologia fue de nivel
cuantitativo, de tipo descriptivo simple y de corte transversal; se obtuvieron los siguientes
resultados, la fuente de informacion mas solicitada por los adolescentes en estudio con el
37,88% fueron los medios de comunicacion, seguida de un 27,27% las charlas de

instituciones de salud.

Montesinos M. (8), Piura 2019. Desarrollo una investigacion de nivel cuantitativo, tipo
descriptivo simple y corte transversal; denominada Conocimientos sobre ITS- VIH/SIDA
en adolescentes de la I.E Ignacio Merino- Piura, 2017. Se plante6 en una muestra de 159
adolescentes a quien se les aplico un cuestionario sobre caracteristicas sociodemograficas y
sexuales, reflejando los siguientes resultados, que el 96,23% son solteros, heterosexuales

con un 95,60%, son estudiantes con un 92,45%, las edades que méas predomino es de un



rango de 15 a 19 afios con un 78,61%, la religion que sobresalié es la catélica por un 71,
70%, por lo consiguiente no tienen enamorado(a) con un 63,52% ; la edad que prevalecio al
haber iniciado las relaciones coitales es de 10 a 14 afios con un 61, 54% y finalmente el

sexo que destaco fue el femenino con un 56,60%.

2.1.2 Antecedentes Nacionales

Quispe V. (9), Pert 2017, en su investigacion titulada Efectividad de la intervencion
educativa en la informacion de Infeccion de Transmision Sexual en estudiantes de 4to y 5to
de secundaria de la institucion educativa 3076 Santa Rosa Octubre 2016, la cual fue de tipo
cuantitativo y de corte transversal porque estudia la variable en un determinado momento,
de tipo experimental, conto con una muestra de 50 adolescentes, logrando encontrar que
respecto a la Informacion segun dimension métodos de prevencion de las Infecciones de
Transmision Sexual antes de la Intervencion Educativa tenian una Informacion incorrecta,
83%

Trauco A. (10), Per 2018. Realiz6 una investigacion de tipo descriptivo y de corte
transversal denominado “Nivel De Conocimiento En Medidas Preventivas Sobre VIHSIDA
En jovenes De 18 A 22 Afos En Los Comités De Trimoviles en el Distrito De José Crespo
Y Castillo - Aucayacu 2015, observo en sus resultados que el 64.8% de los jovenes tienen
conocimiento de las medidas preventivas sobre VIH-SIDA, siendo el 35,2% de los jovenes

que no conocen sobre medidas preventivas.

2.1.3 Antecedentes Internacionales
Gil B, Padron O, Gonzélez R, Cardentey J. (11), Cuba 2017, realizaron un estudio
descriptivo, denominada Nivel de conocimientos sobre VIH/sida en adolescentes en un

consultorio médico. En una muestra de 60 adolescentes, mediante una encuesta elaborada 9



sobre evaluar los conocimientos sobre VIH/sida en adolescentes de dicho Consultorio
Médico se observé que 38 (63,3%) adolescentes tienen un nivel de conocimiento adecuado
sobre VIH-Sida, mientras que el 36,7% (22) adolescentes un nivel inadecuado. Se demostro
predominio del nivel adecuado de conocimientos en los temas relacionados con acciones
educativas (93,3 %) y préacticas seguras (90 %), respectivamente.

2.2 Bases tedricas de La Investigacion
2.2.1 Perspectivas tedricas sobre la adolescencia

Ciertos autores consideran la adolescencia como la etapa donde se desencadenan una
serie de cambios, es un periodo de tormenta y lleno de estrés, dominado por los cambios de

animo y conflictos entre si mismo, con la finalidad de determinar el yo mismo. (12)

Desde principios de siglo, las distintas escuelas psicologicas han intentado explicar la
constitucion del psiquismo humano, a través del tiempo se han ido elaborando una serie de
tres perspectivas tedricas referentes a la adolescencia, entre ellas tenemos las siguientes:

(13)

e Perspectiva Psicoanalitica (Sigmund Freud): Nos habla del desarrollo
psicosexual del individuo durante la etapa de la adolescencia; donde plantea que la
personalidad va evolucionando desde el nacimiento hasta la adolescencia.
Afectando el equilibrio psiquico alcanzado durante la infancia, llamada también
etapa de latencia; dando como resultado un desequilibrio psicoldgico, aumentado el
grado de vulnerabilidad; desarrollando procesos de crisis y desajustes.

Durante este proceso, el individuo se vera comprometido a enfrentar el ciclo

conocido como difusion de la identidad con resultados inciertos. (13)



e Perspectiva Cognitivo- evolutiva (Jean Peaget): Considera que es la etapa de
reconstruccion constante en las capacidades cognitivas, el individuo se encuentra
en grado de razonamiento propio, al que es denominado pensamiento formal. Esta
nueva capacidad cognitiva ayuda en el desarrollo de un pensamientos critico y
autonomo, que aplicaran sobre la sociedad y elaboracion de proyectos de vida.(14)

e Perspectiva Psicosocial (Erickson): Instaura que el adolescente se encuentra en la
busqueda de la identidad, en donde va a establecer su propio sentido, para este autor
los adolescentes se basan en juicios donde la fidelidad juega un papel muy

importante en sus vidas.(15)

Stanley Hall: percibe la vida del adolescente como una periodo ontogenético de
naturaleza conflictiva a causa de la rebeldia e idealismo de los jévenes que han dejado
de ser nifios, etapa en que el adolescente desea tanto la soledad como la integridad en
grande.

Para Hall, la adolescencia es considerada como un segundo nacimiento, ya que es
el inicio de la civilizacién, en la cual ocurren una serie de transformaciones y es la
llegada a la madurez. (13)

Anna Freud: En su teoria plantea que es la etapa de conflicto emocional y conducta
erratica, ya que es afectada su personalidad. También recalca que este periodo
corresponde a conflictos sexuales, accediendo a establecer relaciones amorosas con
personas fuera del entorno familiar. (15)

Vygotsky: Su teoria es cognitiva sociocultural que hace referencia a la importancia del
analisis evolutivo y gran papel que representa el lenguaje y las relaciones sociales. Para

Vygotsky el establecer un enfoque evolutivo significa entender cualquier aspecto del



funcionamiento infantil y adolescente, se debe estudiar los origenes y transformaciones
desde las formas tempranas a formas mas tardias. (16)

Gesell: Para él, la adolescencia no necesariamente tiene que ser un etapa turbulenta,
sino que es la respuesta a un proceso de maduracion, reconociendo que no esta exento
de cambios. El objetivo principal del adolescente consiste en encontrarse asi mismo.
(13)

2.2.2 Proceso de la adolescencia: Etapas evolutivas.

Segun las Organizacion Mundial de la Salud (OMS), define a la adolescencia como el
periodo de transicion méas importante en la vida del ser humano; es la etapa de crecimiento
y desarrollo continuo, que se produce poco después de la nifiez y antes de edad adulta,
generalmente en los 10 y 19 afios. Se caracteriza por la serie de repentinos cambios, que
vienen condicionados por diversos procesos biologicos; mas alla del desarrollo fisico y
sexual, incluye ademas, la formacion de la independencia social y econdmica; pero

sobretodo el establecer una identidad propia. (17)

Gaete en su investigacion hace referencia a las etapas de la adolescencia, debido a ser
un periodo de grandes cambios y de gran importancia en el desarrollo de la vida del
individuo; estos permite desarrollarse maduramente tanto bioldgica, psicoldgica vy
socialmente a la persona, con la capacidad suficiente para vivir de manera independiente.
El desarrollo psicosocial nos muestra 2 etapas, clasificandolas como adolescencia temprana

y tardia: (18)



e Adolescencia temprana:

Psicologicamente los adolescentes durante este periodo se tornan egocéntricos, el cual
se presenta frecuentemente en nifios y adolescentes, este va disminuyendo a medida que el
individuo madura. El adolescente se centra en su propia conducta, apariencia fisica y
cambios corporales; asumiendo que los demaés tiene perspectivas y valores similares a los

suyos. (18)

En el &mbito cognitivo surge el pensamiento abstracto, la toma de decisiones, que son
la fuente principal para la creatividad y el rendimiento académico. Los adolescentes
comienzan a experimentas formas de ser independientes de la familia; proceso donde ponen
a prueba los limites y en ciertos casos reaccionen con intensidad si los padre reafirman los

limites. (18)

Durante el desarrollo sexual el interés en la anatomia y fisiologia aumenta
progresivamente, lo que involucra dudas sobre la masturbacion, poluciones nocturnas,
menstruacion, el tamafio de las mamas o pene , entre otros. Los adolescentes comienzan a
preocuparse por su imagen fisica, dando lugar a la inseguridad sobre su apariencia,;

comparando su cuerpo con el de otros jovenes y estereotipos culturales. (18)

e Adolescencia tardia

Esta la etapa de tranquilidad e incremento en la integracion de la personalidad,
logrando un identidad y autonomia. Durante la adolescencia y el proceso de estas etapas la
presencia de la familia 0 un grupo de pares apoyadores, es de suma importancia para que el
individuo logre manejar las tareas en la adultez, de ser el caso contrario, se desencadenaran

una serie de problemas con aumento de la independencia y responsabilidades de la adultez
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joven, las cuales pueden conllevar al individuo a la depresion o trastornos emocionales.

(18)

Durante esta etapa hay estabilidad en los interés, de tal manera que ya existe conciencia
de los limites y limitaciones personales, adquiriendo la suficiente aptitud y madurez para la
toma de decisiones de manera independiente; logrando tener una idea del yo para el futuro,

y la busqueda de vocacion definitiva, avanzando hacia una independencia financiera.(18)
2.2.3 El conocimiento Humano

Selles y Gallardo, consideran al conocimiento humano como la disciplina filosofica
que estudia como es el conocer humano y cuales son sus niveles; dandose en distintos

plano, organizados y jerarquizados. (19)

Raffino M, define la teoria del conocimiento con la rama de la filosofia, que estudia
principalmente el conocimiento humano, juntamente con la perspectiva académica

especifica.(20)
2.2.3.1 Teorias del conocimiento

- Teoria del empirismo: Para Hobbes, esta teoria enfatiza el rol de la experiencia y
la percepcion sensorial en la formacion de ideas. La experiencia permite que el
conocimiento sea valido, de tal forma que se transforma en la base de todos los

conocimientos. (21)

- Teoria del cognoscitivismo: Establece que la realidad es adecuada cuando se
pueden instaurar relaciones entre las entidades. Basa en la percepcion de los objetos

y de las interacciones entre ellos.(21)
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Teoria del constructivismo social: Para Piaget el conocimiento se va adquiriendo
mediante herramientas que nos permitan originar nuevos conocimientos, mientras
que las ideas antiguas se modifiquen a través de la adquisicion de

conocimientos.(21)

Teoria del aprendizaje significativo: EI conocimiento se reconstruye mediante la
adquisicion de nuevos conocimientos, conectandolos a los conocimientos previos,

para dar lugar a un nuevo significado a partir de ellos.(21)

Teoria del racionalismo: Es aquella teoria que considera a la razén como Unica

fuente del auténtico conocimiento.(21)

2.3. Modelo Conceptual de la investigacion

2.3.1 Infecciones de transmision sexual VIH/SIDA

2.3.1.1 Definicién

Las ITS son enfermedades que se transmiten de persona a persona a través de las

relaciones sexuales, ya sea, anal u oral; estad estrechamente relacionada con las conductas

sexuales del ser humano. Existen aproximadamente 30 agentes diferentes; siendo 5 las mas

comunes en la poblacion. (22)

Clamidia: Infeccion causada por una bacteria, la clamidia. Esta enfermedad no
suele causar sintomas, pero cuando si se presentan, pueden aparecer ardor al orinar
0 una secrecion anormal por la vagina o el pene; puede provocar una infeccion

urinaria tanto en hombres como en mujeres.(23)

Gonorrea: Es otra de las infecciones de transmision sexual muy comun. Es

producida por una bacteria que puede infectar el tracto genital, la boca u ano; suele
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manifestarse de forma asintomatica; en ciertos casos se presenta con flujo amarillo

verdoso, disuria y en pocas ocasiones dispareunia. (23)

e Herpes genital: Se caracteriza por causar ampollas o vesiculas y llagas en la zona
genital, rectal, nalgas y muslos. Esta infeccion no tiene tratamiento que permita
eliminar el virus del cuerpo, sin embargo se pueden aliviar los sintomas y ayudar al
organismo a combatir el virus. Esto puede disminuir los brotes y el contagio del

virus a otra persona. (23)

e Sifilis: Infeccidn producida por una bacteria, afectando el area genital, los labios, la
boca o el ano y afecta tanto a los hombres como a las mujeres. Por lo general se
adquiere por contacto sexual aunque también puede pasar de la madre al bebé
durante el embarazo. Si se detecta a tiempo, la enfermedad se cura facilmente

con antibidticos. (23)

e Tricomona: Infeccion causada por un parasito. En las mujeres se presenta
secrecion vaginal verdosa o amarillenta, picazén en la vagina o cerca de ésta y
molestias para orinar; en los varones generalmente se presenta de manera

asintomaética. Esta infeccion por tricomonas se puede curar con antibioticos. (23)
2.3.1.2 Como prevenir las Infecciones de Transmision Sexual

Tomar medidas de prevencion es la mejor manera para evitar el contagio de cualquiera
de estas ITS; la mayoria de la poblacion aun no logran reconocen si esta infectados o no,,
ya que ciertas infecciones son asintomaticas; por lo tanto la recomendacién es utilizar

proteccién ante cualquier contacto sexual sea el tipo que sea.(24)
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Segun la OMS, en la prevencion primaria se utilizan enfoques conductuales e

intervenciones de asesoramiento, entre estas:

Orientacion y consejeria sobre practicas seguras y disminucion de riesgos,

fomentando el uso constante del preservativo en caso sea necesario.

e Educacion sexual integral y asesoramiento antes y después de las pruebas rapidas de

deteccion de las ITS y el VIH.

e Asesoramiento y educacion sexual adaptados a las necesidades de los adolescentes.

e Intervenciones dirigidas a grupos vulnerables especificos, como los homosexuales,

trabajadores sexuales y consumidores de drogas inyectables.

La educacién sexual y el asesoramiento, ayudarian a la capacidad de reconocer los
sintomas de las ITS, aumentado las probabilidades de que las parejas sexuales soliciten una

atencion oportuna. (25)
Métodos de barrera

El método de proteccién més eficaz contra las ITS, incluida las infeccion por VIH; son

los preservativos, siempre y cuando se utilicen de manera correcta y sisteméaticamente.(25)

2.3.2. Virus de Inmunodeficiencia adquirida VIH/SIDA
2.3.2.1 Definicion

El virus de Inmunodeficiencia Humana es un retrovirus, que dafia especificamente el
sistema inmunitario de la persona infectada, es decir destruyen las defensas que el cuerpo
tiene para evitar infecciones. Este virus destruye los linfocitos CD4, que son celulas que

forman parte del sistema inmune, cuya funcion es la elaboracion de anticuerpos para
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combatir infecciones producidas por agentes externos. Si no se llega a tratar el VIH puede
gradualmente destruir por completo el sistema inmunitario y desarrollar a etapa del Sida.

(26)

El virus al ingresa al organismo desencadena una serie de fases progresivas que iran

aumentando los riesgos de la infeccion:

» Fase aguda o precoz ( Etapa 1):

Se desarrolla duran las 2 a 4 semanas del inicio del contagio, en ciertos casos suele
manifestarse como una gripe comdn durante algunas semanas, de tal manera que el
organismo responde al mecanismo de defensa ante cualquier infeccion. Durante esta fase la
persona infectada contiene gran cantidad de virus en la sangre y se puede transmitir la

infeccién con mucha facilidad.

» Fase intermedia o cronica (Etapa 2):

Durante esta etapa el virus aln sigue activo, pero se produce en niveles séricos muy
bajos, generalmente las personas infectadas se sienten asintomaticas. Aquellas personas que
aun no se han detectado infectada y no toman el medicamento, podria durar varios afios en
esta fase, sin embargo otras personas pueden pasar rapidamente a esta fase. Las personas
gue toman el tratamiento antirretroviral (TARV) de manera correcta y constante, puede
estar en esta fase por varios afios y no desarrollar sida. Cabe recalcar que durante esta fase

también se puede transmitir.(26)

15



» Fase avanzada o de Sida (Etapa 3):

Debido a la grave destruccion del sistema inmunoldgico, la carga viral es muy alta,
asimismo pueden surgir enfermedades oportunistas y/o neoplasias. Si la persona no es

tratada adecuadamente desarrollara enfermedades que le provoque la muerte. (26)

2.3.2.3. Las vias de transmision del VIH/SIDA:

e Transmision Sexual: Al tener contacto con secreciones infectadas con la mucosa
genital, rectal u oral; son proteccién, se ha considerado que las relaciones coitales anales es

20 veces mas elevada que el sexo vaginal. (27)

« Transmision Sanguinea: EI compartir o reutilizar jeringas contaminadas,
transfusiones con sangre infectada, tatuajes, piercings o escarificaciones con material

contaminado. (27)

« Transmision vertical (de la madre al nifio): Es aquella transmisién de madre a hijo
en la ultima etapa del embarazo, durante el parto o mediante la lactancia si no recibié el
tratamiento adecuado; cuanto mayor sea la carga viral, mayor sera el riesgo de infeccion.

(27)

Si una persona tiene contacto con sangre o secreciones de manera imprevista (ruptura
de preservativo, situacion de violacion, se pinché con una aguja de jeringa, etc.) debe
recibir un tratamiento profilactico de emergencia pos exposicion, que consiste en la toma de
medicamentos contra el VIH lo mas rapidamente posible (idealmente dentro de primeras las
72 horas de producido el incidente). Este tratamiento puede evitar el contagio, pero va
disminuyendo su eficacia a medida que pasan las horas. Tambiéen se recibira el tratamiento

correspondiente al resto de las enfermedades de transmision sexual que vimos
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anteriormente de manera profilactica y si es necesario la anticoncepcion de emergencia.
Frente a un accidente de estas caracteristicas se debe concurrir de manera urgente a la

guardia de un hospital y explicar lo sucedido. (28)

2.3.2.4 Diagnostico de infeccidon por VIH en adolescentes:

Las pruebas de laboratorio que se usa para el diagnostico precoz de la infeccion por

VIH, se clasifican en directas e indirectas.

> Pruebas directas:

Estas pruebas nos facilitaran el diagnostico precoz de la infeccion, detectando el virus,
aun antes de desarrollarse la infeccion. Entre ellas tenemos la antigenemia P24, cultivo vira
y reaccion en cadena de la polimerasa; las dos ultimas generalmente se utilizan en la

deteccidn de la infeccidn en nifios, junto con el Western Blot. (29)

> Pruebas indirectas:

Nos muestra la respuesta inmune por parte del huésped y estan principalmente basadas
en pruebas seroldgicas, para detectar rapidamente los anticuerpos en suero. Entre estas

pruebas tenemos:

1. Prueba de Screening (despistaje). Serologia VIH (Elisa): Son examenes

cualitativos que detectan antigenos en suero. (29)

2. Prueba confirmatoria. Serologia western blot: Es la prueba que detecta
anticuerpos contra diferentes proteinas especificas del virus, y se utiliza para

confirmar la infeccion por VIH (29)
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2.3.2.5 Tratamiento para el VIH/ SIDA

Hace 35 afios con la aparicion de los primeros casos reportados de pacientes
diagnosticados por VIH, desde ahi la industria farmacéutica ha investigado e invertido
millones de pesos en la busqueda de terapias altamente efectivas (TARGA O HAART en
inglés), con menos comprimidos, idealmente en dosis Unica y de baja toxicidad. El uso de
diferentes farmacos antirretrovirales( ARV) ha permitido controlar la replicacion viral,
disminuir la activacion inmune y preservar y/o restaurar el 37 sistema inmune en gran parte

de los pacientes, aproximando la esperanza de vida cada vez mas a la poblacién general.(30)

Abacavir 300 mg (ABC) +
Lamivudina 150 mg (3TC)+
Efavirenz 600 mg (EFV)

1 tableta de ABC cada 12 horas +
1 tableta de 3TC cada 12 horas +

1 tableta de EFV cada 24 horas al

acostarse.

copias/mL, con examen de
HLA B*5701 negativo.

Abacavir 800 mg (ABCY
Lamivucina 300 mg (3TC) +
‘Dolutegravir S0 mg (DTG)

1 tableta de ABC/3TC cada 24
horas +
1 tableta de DTG cada 24 horas.

Se utilizard este esquema
en los casos de
contraindicacién de usc de
Efavirenz, o el desarrolio de
eventos adversos severos
al mismo.

Abacavir 300 mg (ABC) +
Lamivudina 150 mg (3TC) +
Dolutegravir 50 mg (DTG)

1 tableta de ABC +
1 tablela de 3TC cada 12 horas +
1 tableta de DTG cada 24 horas.

Solamente en pacientes
con examen de HLA
B*5701 negativo,
independientemente de la
carga viral.

Basados en Zidovudina {AZT)

Zidovudina 300 mg. (AZT)
Lamivudina 150 mg. (3TC) +
Efavirenz 600 mg. (EFV)

1 tableta de AZT/3TC (DFC) cada
12 horas +
1 tableta de EFV cada 24 horas al
acostarse.

Para pacientes gue tienen
alguna confraindicacion
para el uso de Tenofovir o
Abacavir.

Zidovudina 300 mg. (AZT)/
Lamivudina 150 mg. (3TCY
Nevirapina 200 mg. (NVP)

1 tableta de AZT/3TC/NVP (DFC)
cada 12 horas.

Para pacientas gue fienan
alguna confraindicacion
para el uso de Tenofovir o
Abacavir y Efavirenz. Solo
pacientes continuadores.

Figura 1: Esquema de tratamiento para el adulto con infeccion por el Virus de la
Inmunodeficiencia Humana.

Fuente: Norma técnica de salud de atencion integral del adulto con infeccion por el
Virus de la Inmunodeficiencia Humana (30).
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2.3.2.6 Medidas Preventivas

Teniendo abstinencia sexual (no teniendo relaciones sexuales).

Mediante la practica del sexo seguro, es decir, sin penetracion (besos, caricias,

abrazos autoerotismo o masturbacion y/o eyaculacion sobre la piel sana).

Uso correcto del preservativo en todas las relaciones sexuales para evitar la

transmision del VIH u otra enfermedad (ITS).

Comprobar el buen estado del preservativo

Colocarlo correctamente y con precaucion pare evitar que se deteriore o que sea

ineficaz.

El preservativo es de un solo uso, posteriormente habra de tirarlo a la basura.

Es necesario saber que el uso de lubricantes o vaselina, pueden deteriorar la

composicion de latex de la mayoria de preservativos.(31)
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I11. METODOLOGIA
3.1. Disefio de la Investigacion

Disefio no experimental, transversal.

ESQUEMA

Donde:
M: Es la muestra estudiada.
X: Conocimientos y actitudes

O: Lo que observamos

3.2 Poblacién y muestra

3.2.1 Poblacion

La poblacién muestral estuvo constituida por 200 adolescentes de tercero al quinto afio

de secundaria de la I. E San José — Piura, 2018

3.2.2 Muestra

El estudio se realizé en una muestra de 132 adolescentes de tercero al quinto afio de

secundaria de la I.E San José — Piura, 2018.
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Criterios de Inclusién y Exclusion

Criterios de Inclusién:

e Adolescentes de tercero al quinto afio nivel secundario de la L.LE San Jose,
matriculados en el afio académico 2018, ya que cumplieron los criterios de
seleccion.

e Adolescentes que aceptaron participar voluntariamente en la investigacion.

e Aceptacion escrita de participar en el estudio.

Criterios de Exclusion:

e Adolescentes con capacidad disminuida para comunicarse.

Los procedimientos para la seleccion de datos se iniciaron con la autorizacion del
director de la Institucion Educativa San José — Piura, luego se identificd la unidad de
analisis para la aplicacion del instrumento de recoleccion de datos. Obtenido los datos

fueron procesados.
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3.3 Definicién y Operacionalizacion de variables e indicadores
Cuadro 1: Matriz de Operacionalizacion de la variable: Conocimientos sobre ITS -VIH/SIDA

Variable Valor Definicion Dimensiones Definicién Operacional Indicadores Escala de
Conceptual Medicion
Conocimientos Se evalué mediante 4 preguntas abarcando aspectos de
Conocimientos Conjunto de | sobre las | definicion de las ITS (21 items), formas de transmision
ideas, conceptos, | infecciones  de | (13), Signos y sintomas (8); considerando un punto para | -No conoce | Cualitativa
sobre las : _
. | enunugdos, transmisién cada respuesta  correcta.  Definiéndose  como _Conoce .
Infecciones de comunicables que sexual conocimiento sobre ITS, conoce de 13 a 21 puntos y no Nominal
transmision pued.en ser claros, conoce de 0 a 12 puntos.
precisos,
sexual y sus _
did ordenados, vagos Se evalud mediante 2 preguntas, abarcando aspectos de
medidas i . .
f |n_e>;act(_)s sobc;e definicion del VIH/SIDA (14 items), formas de
i as infecciones de - L.
preventivas, ransmision Conocimientos | transmisién  (8), diagnéstico y tratamiento (6); | -No conoce | Cualitativa
incluido el sexual Yy  sus sobre VIH/SIDA. | considerando un punto para cada respuesta correcta. _Conoce
VIH/ SIDA medidas Definiéndose como conocimiento sobre VIH/SIDA, Nominal
preventivas, conoce de 10 a 14 puntos y no conoce de 0 a 9 puntos.
incluidos el
VIH/SIDA.
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Conocimientos
sobre las medidas
preventivas de las
infecciones de

Se evalud mediante 1 pregunta abarcando aspectos
de sexo seguro, uso adecuado del preservativo,
fidelidad a la pareja, evitar la promiscuidad;
considerando un punto para cada respuesta correcta.

-No conoce Cualitativa
transmision Definiéndose como conocimiento sobre las medidas
sexual. preventivas de las ITS (6 items), conoce de 3 a 6 -Conoce Nominal
puntos y no conoce de 0 a 2 puntos.
Conoce sobre las | Se evalué mediante 1 pregunta, abarcando aspectos
medidas de sexo seguro, uso adecuado del preservativo, o
preventivas del fidelidad a la pareja, evitar la promiscuidad; - No conoce Cualitativa
VIH/SIDA. considerando un punto para cada respuesta correcta. |_ conoce Nominal
Definiéndose como conocimiento sobre las medidas
preventivas del VIH/SIDA, conoce de 4 a 6 puntos y
no conoce de 0 a 3 puntos
Fuentes de Las fuentes de Fuentes de Se evalud mediante 1 pregunta abarcando aspectos | -Medios de Cualitativa
informacion informacion son | informacién sobre |de lugares donde reciben la informacion. comunicacion. .
_ _Charlas Nominal
sobre ITS- un instrumento ITS- VIH/SIDA. instituciones de
VIH/SIDA para el salud.
conocimiento, la -Charlas
blsaueda v el instituciones
q y educativas.
acceso de la -Familiares.
informacion -Amigos.
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Cuadro 2: Matriz de Operacionalizacion de la variable caracteristicas socio- demograficas y sexuales.

Variables Definicion Dimensiones Definicion Operacional Indicadores Escala de Medicion
conceptual
Religion Se pregunt6 al adolescente por la religion | Catolico Cualitativa
ue profesa al momento de aplicar la .
que P P Otras Nominal
encuesta.
Creyentes
Ocupacion Se pregunto al adolescente por su ocupacién | Estudiante Cualitativa
al momento de aplicar la encuesta. . . Nominal
Son las P Trabaja/ Estudia
caracteristicas Estado Civil S t6 al adol t tado civil | Solt Cualitati
sociodemograficas, stado Civi Ie pregunto: a ?_ esclen e es Sl,i estado civil | Soltero ualitativa
o al momento de aplicar la encuesta. .
Caracteristicas de edad y de P Casado Nominal
sociodemograficas | genero de  los Convivient
adolescentes. onviviente
Tiene enamorado | Se preguntd al adolescente si tiene | Si Cualitativa
enamorado(a) al momento de la encuesta. .
No Nominal
Se ha iniciado | Se preguntd al adolescente si ya ha iniciado | Si Cualitativa
sexualmente su vida sexual al momento de aplicarla .
No Nominal
encuesta.
Edad de la | Se preguntd al adolescente la edad de la | 10 a 14 afios Cuantitativa de razon.
primera relacion | primera relacién coital al momento de ~
) . 15 a 19 afnos
coital aplicar la encuesta.
Opcion sexual Se pregunto al adolescente cuél es su opcion | Heterosexual Cualitativa
sexual al momento de aplicar la encuesta. .
Homosexual Nominal
Bisexual
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Cuadro 3: Matriz de Operacionalizacion de las variables caracteristicas de control.

Variable Definicion Definicion Escala de medicién
valor conceptual Dimensiones Operacional Indicadores
EDAD Tiempo vivido por el Edad Anos e 11a14afios Cuantitativa de razon

adolescente, expresada
en 10-19 afios * 15al9afos
cumplidos.

SEXO Condicién  orgénica, Masculino e Femenino Cualitativa
que distingue al varon Femenino Masculino

[ J .

de la mujer. Sexo Nominal
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3.4 Técnica e Instrumentos de medicion.

3.3.1 Técnica

Se utilizo la técnica de la encuesta

3.3.2 Instrumento

e Cuestionario Conocimientos sobre Infecciones de Transmision Sexual-

VIH/SIDA 'y sus Medidas Preventivas

El instrumento que se utilizd para la recoleccion de datos fue un cuestionario de
conocimientos sobre ITS — VIH SIDA y sus medidas preventivas (Anexo 1), dicho
instrumento consta de una primera parte que explora los conocimientos sobre las

Infecciones de Transmisién Sexual - VIH/SIDA y sus medidas preventivas.

El cuestionario consta de 47 items, referidos a explorar los conocimientos sobre las

ITS- VIH/SIDA y medidas preventivas, distribuidos de la siguiente manera:

Conocimientos sobre ITS 21 items
Conocimiento sobre medidas preventivas de ITS 6 items
Conocimiento sobre VIH/SIDA 14 items

Conocimiento sobre medidas preventivas de VIH/SIDA 6 items

El objetivo del instrumento es identificar los conocimientos sobre las ITS- VIH/SIDA y
las medidas preventivas que tienen los adolescentes de tercero al quinto afio de secundaria

de la I.E San José- Piura, 2018.
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No conoce Conoce

Conocimientos ITS 0- 12 13-21
Conocimiento VIH/ SIDA 0-9 10-14
Prevencion de ITS 0-2 3-6
Prevencion VIH/ SIDA 0-3 4-6
General 0-25 26 - 47

e Cuestionario de fuentes de informacién sobre ITS — VIH/SIDA

Para la obtencion de los datos fuentes de informacion se empled un cuestionario donde
se pregunto sobre donde se recibid informacion y si se conoce algun servicio de salud en

sexualidad y reproduccion (Anexo 1).

e Cuestionario de Caracteristicas Sociodemogréaficas y sexuales.

Para la recogida de los datos sociodemogréficos, se empled un cuestionario donde se
identifico las variables estado civil, religion, ocupacion. Asimismo, si tiene enamorado o0
enamorada, si ha tenido relaciones sexuales, la edad de inicio de actividad sexual y la

opcion sexual. También se incluye la edad y el género del adolescente (Anexo 1).
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3.5 Plan de Anélisis.

Los datos obtenidos fueron codificados y luego procesados en una hoja de célculo del
programa Open Office Calc. Para el andlisis de los datos se utilizé el programa estadistico
SPSS (Stadistical Package for the Social Sciencies) Version 23 con el cual se obtuvo la
descripcion de los datos como frecuencias, porcentajes y graficos estadisticos, de cada una

de las variables en estudio.
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3.6. Matriz de Consistencia

Cuadro 4, Titulo: Conocimientos sobre Infecciones de Transmision Sexual- VIH/SIDA en los adolescentes de tercero al quinto afio de secundaria
de la I.E San José- Piura, 2018.

ENUNCIADO DEL
PROBLEMA

OBJETIVOS

VARIABLES

¢ Qué conocimientos tienen
sobre ITS-VIH/SIDA los
adolescentes del tercer al
quinto afio de secundaria de la
|.E San José- Piura, 2018?

Objetivo General:

Determinar el conocimiento sobre ITS- VIH/SIDA en los adolescentes del tercer al
quinto afio de secundaria de la 1.E San José- Piura, 2018

Objetivos Especificos:

1)ldentificar el conocimiento sobre las ITS en forma global en los adolescentes del
tercer al quinto afio de secundaria de la |I.E San José- Piura, 2018

2)ldentificar el conocimiento sobre VIH/ SIDA en forma global en los adolescentes
del tercer al quinto afio de secundaria de la 1.E San José- Piura, 2018

3)Identificar el conocimiento sobre las medidas preventivas de las ITS en los
adolescentes del tercer al quinto afio de secundaria de la |.E San José- Piura, 2018

4)Identificar el conocimiento sobre las medidas preventivas del VIH/SIDA en los
adolescentes del tercer al quinto afio de secundaria de la I.E San José- Piura, 2018

5)ldentificar las fuentes de informacion més solicitadas por los adolescentes del
tercer al quinto afio de secundaria de la |I.E San José- Piura, 2018

6)Describir las caracteristicas sociodemogréaficas y sexuales en los adolescentes del
tercer al quinto afio de secundaria de la I.E San José- Piura, 2018

VARIABLES PRINCIPAL :

Conocimientos sobre ITS/VIH SIDA: Es
el grado de entendimiento que cada
adolescente posee y obtiene sobre ITS-
VIH/SIDA.

VARIABLE SECUNDARIAS :

a) Estado Civil: Conjunto de cualidades
que distingue al individuo de la
sociedad y en la familia.

b) Ocupacién: Actividad que realiza el
encuestado en los ultimos treinta dias

c) Religién: Tipo de religién que profesa.

d) Edad de inicio de la primera relacion
sexual: Edad que se inicia
sexualmente.

VARIABLE DE CONTROL :

1.- Edad: tiempo vivido por el
adolescente en 15 a 19afios cumplidos.

2.-Sexo: Condicion organica que

distinaue el hombre de la muier.
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METODOLOGIA

TIPO, NIVEL Y POBLACION Y TECNICAE PLAN DE ANALISIS PRINCIPIOS ETICOS
DISENO MUESTRA INSTRUMENTOS
Tipo: Poblacion: La poblacion | Técnica: Para el plan de analisis se . .
o . . . Se contd con la previa
Cuantitativa. estuvo constituida por un | La encuesta. hizo uso de la estadistica o
. . autorizacion de las
. total de 200 adolescentes | Instrumentos: descriptiva, utilizando .
Nivel: Por el . . . . . autoridades de la
de tercero al quinto afio de | .Cuestionario de figuras y tablas, las e, .
grado de . . institucién. Previo a la
cuantificacion se secundaria de la L.E San | conocimientos sobre cuales fueron procesadas entrevista. se les exolicé a
José- Piura, 2018 y que | ITS- VIH/SIDA y sus en una hoja de calculo ’ P
trata de un . . ] . las adolescentes los
. cumplieron con los | medidas preventivas. del open office calc. .. . L
estudio N -, objetivos de la investigacion
. criterios de seleccion. . . .
descriptivo . Cuestionario de asegurandoles que se
simple. Muestra: La  muestra | fuentes de informacién manejard de manera
Disefio: No estuvo constituida por 132 | sobre ITS-VIH/SIDA. anonima la informacion

experimental, de
corte transversal.

alumnos, siendo la unidad
de analisis los adolescentes
de tercer y quinto afo de
secundaria que cumplieron
los criterios de inclusion.

. Cuestionario de
caracteristicas
sociodemogréficas y
sexuales.

obtenida de las mismas.
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3.7 Principios Eticos
Esta investigacion tomé en consideracion el codigo de ética de la ULADECH Catdlica

que establece el respeto a la dignidad, la proteccion de los derechos y bienestar de los
sujetos en investigacion; salvaguardando su integridad fisica y mental, asi como su
intimidad y la proteccion de sus datos; asi como, también identificando que la persona en
estudio no posea dificultades psicologicos u otro problema que pueda interferir en el
proceso del desarrollo del trabajo de investigacién. En este sentido, se solicitdo a los
adolescentes que lean detenidamente y firmen el consentimiento informado y a los padres

de familia de asentimiento informado.

Previo a la encuesta, se les explico a los adolescentes los objetivos de la investigacion;
asegurandoles que se iba a manejar de manera anénima la informacion obtenida de los
mismos, garantizando ademas la privacidad de identificacion de la persona. Se conto,

ademas, con la previa autorizacién de las autoridades de la I.E San José- Piura.

31



IV. RESULTADOS

4.1 Resultados

Tabla 1. Conocimientos sobre las ITS en forma global en adolescentes del tercer al quinto
afio de secundaria de la |.E San José — Piura, 2018.

Conocimiento n %
No conoce 89 67,42
Conoce 43 32,58
Total 132 100,00

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos.

Nos muestra que el 67.42 % de los adolescentes no conoce sobre la ITS en forma global

mientras que el 32,58% conoce.
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Tabla 2. Conocimientos sobre VIH/SIDA en forma global en los adolescentes del tercer al
quinto afio de secundaria de la Institucién Educativa San José — Piura, 2018.

Conocimiento n %
No conoce 86 65,15
Conoce 46 34,85
Total 132 100,00

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos.

El 65.15% muestran desconocimiento y el 34.85% si conocen sobre VIH/SIDA en forma

global.
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Tabla 3. Conocimientos sobre las medidas preventivas de las ITS en forma global en los
adolescentes del tercer al quinto afio de secundaria de la Institucion Educativa San José
Piura, 2018.

Prevencion ITS n %
No conoce 94 71,21
Conoce 38 28,79
Total 132 100,00

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos.

Con referencia a los conocimientos sobre medidas preventivas de las ITS, en el cual

observamos que el 71,21% de los adolescentes no conoce y el 28,79% conoce.
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Tabla 4. Conocimientos sobre las medidas preventivas del VIH/SIDA en forma global en
los adolescentes del tercer al quinto afio de secundaria de la Institucion Educativa San

José- Piura, 2018.

Prevencion VIH/SIDA n %
No conoce 80 60,61
Conoce 52 39,39
Total 132 100,00

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos.

Se demostré que el 60,61% no conoce sobre las medidas preventivas del VIH/ Sida y el

39,39% conoce.
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Tabla 5. Fuentes de informacién maés solicitadas por los adolescentes del tercer al quinto
afio de secundaria de la Institucion Educativa San José — Piura, 2018

Lugar de informacion n %
Medios de comunicacion 54 40,91
Charlas instituciones salud 53 40,15
Charlas instituciones informativas 13 9,85
Familiares, en casa 12 9,09
Amigos, en la calle 0 0
Total 132 100

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos.

El lugar mas solicitado por los adolescentes son los medios de comunicacion con el
40.91%, por otro lado la menos solicitada por los adolescentes son los familiares con el

9.09%.
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Tabla 6. Caracteristicas sociodemograficas y sexuales en los adolescentes del tercer al
quinto afo de secundaria de la Institucion Educativa San José — Piura, 2018.

n %
Edad 10- 14 1 0,76
15-19 131 99,24
Sexo Femenino 84 63,64
Masculino 48 36,36
Estado civil Soltero 132 100,00
Casado 0 0
Conviviente 0 0
Ocupacion Estudiante 132 100,00
Trabaja/ estudia 0 0
Religion Catdlico 132 100,00
Otras 0 0
No creyentes 0 0
Enamorado Si 28 21,21
No 104 78,29
Relaciones coitales Si 26 20,45
No 106 79,55
Edad de inicio relaciones 10- 14 6 23,08
sexuales 1519 20 76,92
Opcidn sexual Heterosexual 132 100,00
Homosexual 0 0
Bisexual 0 0
Total 132 100,00

Fuente: Instrumento de recoleccion de datos.

*Variable que no considera a quienes no iniciaron las relaciones coitales (106) adolescentes

37



En relacion a las caracteristicas sociodemograficas y sexuales identificadas fueron
que el 99,24% tuvo entre 15 a 19 afios, asimismo el 63,64% son de sexo femenino.
Respecto al estado civil el 100% son solteros, la religion que predomino fue catolica con el
100%, la ocupacién reporto que el 100% son estudiantes. EI 78,29% no tiene enamorado,
han tenido relaciones coitales el 20,45% y la edad de inicio de las mismas fue entre 15 — 19

afios con el 76,92%. Finalmente el 100% son heterosexuales.
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4.2 Andlisis de resultados

La adolescencia es conocida como el periodo del desarrollo humano, donde se presenta
una serie de cambios fisicos, sociales, quimicos y emocionales. El desarrollo fisico va
estrechamente de la mano con la madurez sexual. Durante esta etapa aumenta el interés por
las actividades que se consideraban prohibidas en las edades tempranas; manteniendo
conductas y actitudes sexuales de riesgo; convirtiendo a los adolescentes en un grupo
vulnerable al contagio de alguna infeccidn de transmision sexual, b&sicamente por razones

de comportamiento.

La situacion problematica antes expuesta se ve reflejada en los resultados de la presente

investigacion, los cuales se hallan plasmados en:

En la tabla 1 respecto a las ITS en forma global se demostré que el 67,42% no conoce y
un 32,58% conocen. Resultados que se asemejan con el de Huacchillo C. (8), Piura 2018,
que determina que el 56,95% de los adolescentes no tienen un conocimiento global sobre

las ITS; mientras que el 43,95% si conoce.

Se logra observar una gran semejanza entre ambos resultados que, probablemente se
deba a que en ciertas ocasiones los adolescentes se ven ajenos a estos temas por la falta de
informacion que reciben, principalmente de los maestros, que juegas un rol muy importante
durante la etapa escolar, actuando como educadores sexuales, ademas de ello suméandole la
estrecha relacion que existe entre los padres y el adolescente que se manifiesta durante este
periodo, complicando ain mas la emision de estos temas, dando como resultado
adolescentes con informacion insuficiente e inadecuada sobre temas de salud sexual.

Considerando la Teoria del aprendizaje significativo, que nos habla sobre la creacion de
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nuevos conocimientos, a partir de la adquisicion de uno nuevo, relacionandolo con el

conocimiento previo, dando lugar asi a un nuevo concepto y la recepcion de la informacion.

En la tabla 2, con relacion al VIH/SIDA en forma global, se encuentra que el 65,15%
no conoce y un 34,85% conoce sobre el tema. Resultados que se contradice a los de Gil B,
Padrén O, Gonzalez R, Cardentey J. (11) Cuba 2017, quien en su investigacion Nivel de
conocimientos sobre VIH/sida en adolescentes en un consultorio médico, se obtuvo que el
63, 3% de los adolescentes tienen un nivel de conocimiento adecuado sobre VIH/Sida, en

cambio el 36,7% de los encuestados tienen un nivel inadecuado.

Dichos resultados no guardan relacion posiblemente por la diferencia de educacién que
existe entre los paises en donde se han desarrollado las investigaciones, teniendo en cuenta
que en nuestro &mbito social, ain existe tables y pensamientos erréneos limitando a los
adolescentes informarse acerca de los temas de sexualidad, sometiéndolos situaciones de
riesgo por desconocimiento; mientras que, en un pais de desarrollo sostenible como lo es
Cuba, priorizan ensefiarles adolescentes sobre temas de salud sexual, recibiendo
informacion adecuada para que logren vivir su sexualidad libremente y experimentar
distinto placeres, disminuyendo las actitudes de riesgo. Cabe recalcar que la adolescencia es
la etapa de cambios constantes, donde el individuo desea experimentar nuevas cosas (18).
Reme en su Teoria del Racionalismo, nos muestra que los jovenes adolescentes creen que
nadie los entiende, producto de serie de cambios emocionales que se presentan durante esta
etapa, llevandolos a no poder controlar las inseguridades, emociones, y diversas cosas que

logran dicha impresion. (21)
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En la tabla 3, demuestra que el 71,21% de los adolescentes en estudio no conocen sobre
las medidas preventivas sobre las ITS y un 28,79% conoce sobre el tema. Resultados que
coinciden con los de Quispe V. (9), Pert 2017, en su investigacion titulada Efectividad de
la intervencion educativa en la informacion de Infeccion de Transmision Sexual en
estudiantes de 4to y 5to de secundaria de la institucién educativa 3076 Santa Rosa-Octubre
2016, logré encontrar que respecto a la Informacién segin dimension métodos de
prevencion de las Infecciones de Transmisién Sexual antes de la Intervencion Educativa

tenian una Informacidn incorrecta con un 83%, solo el 27% tenia conocimientos.

Resultados que probablemente mantengan una similitud, por la falta de educacion integral
que les permita a los adolescentes tener acceso a informacion completa y veraz, que puedan
resolver dudas y prejuicios sobre la sexualidad, realmente es preocupante observar las
cifras de desconocimientos sobre un tema que actualmente es un problema mundial. He
aqui nos hace referencia la Teoria de Cognoscitivismo, el cual se basa en la relacion de
diversos aspectos registrados anteriormente en la memoria, independiente de gque hayan
ocurrido en tiempos y espacios diferentes, a partir de este enlace, se construyen un nuevo

conocimiento.(21)

En la tabla 4, los resultados nos muestra que el 60,61% de los adolescentes en estudio
no conocen sobre las medidas preventivas sobre VIH/ SIDA y un 39,39% conoce sobre el
tema. Resultados que se guardan contradiccion con los de Trauco A. (10), Pert 2018,
realizd una investigacion denominado ‘“Nivel De Conocimiento En Medidas Preventivas
Sobre VIHSIDA En jovenes De 18 A 22 Afios En Los Comités De Trimoviles en el

Distrito De José Crespo Y Castillo - Aucayacu 2015”, observo en sus resultados que el
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64.8% de los jovenes tienen conocimiento de las medidas preventivas sobre VIH-SIDA,

siendo el 35,2% de los jovenes que no conocen sobre medidas preventivas.

Resultados que nos muestran que aun siguen habiendo tabues y creencias en los padres
que minimizan estos temas, convirtiendo al adolescente vulnerables ante cualquier
comportamiento de riesgo; ademas de esto se le suma la falta de compromiso por parte de
los docentes; siendo ellos quienes mantienen mas contacto y relacion con los adolescentes
en la escuela. En la Teoria del empirismo, donde Hobbes destaca el rol de la experiencia y
la percepcion sensorial para la formacion de nuevas ideas, donde la experiencia permite que

el conocimiento sea valido (21).

En la tabla 5, acerca de las fuentes de donde los adolescentes obtienen informacion
sobre ITS- VIH/SIDA es a través de los medios de comunicacion con un 40,91%, seguida
de las charlas de instituciones de salud con el 40,18% y un minimo de 9,09% de familiares.
Resultados que guardan relacion con los de Ciurlizza Y. (7), Piura 2019, en su
investigacion titulada Conocimientos sobre ITS- VIH/ SIDA en adolescentes de la I.E
Federico Heguero Seminario- Piura, 2018; obtuvo que la fuente de informacion maés
solicitada por los adolescentes en estudio con el 37,88% fueron los medios de

comunicacion, seguida de un 27,27% las charlas de instituciones de salud.

Respecto a la semejanza que se encuentra entre ambos resultados, se debe tomar en
cuenta que muchas veces los adolescentes no reciben la informacion correcta, siendo
actualmente el internet un medio de informacion, que no siempre mantiene contenido
adecuado y correcto, conllevando a tener un desconocimiento mayor, por las
contradicciones de informacion que se puede encontrar en estos medios. Resultados que se
enfocan en la Teoria del Constructivismo social, Piaget nos hace mencion acerca de la
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adquisicion de conocimiento, la cual consiste en la interaccion entre la persona y el entorno
social, sosteniendo de esa manera que la informacion que se brinde a los adolescente, debe
ser confiable, clara y veraz; ya que mediante de esto nos permiten crear nuevos

conocimientos, modificando asi

las ideas antiguas. (21)

En la tabla 6, en la relacion a las caracteristicas sociodemograficas y sexuales
identificadas fueron que el 99,24% tuvo entre 15 a 19 afos, asimismo el 63,64% son de
sexo femenino. Respecto al estado civil el 100% son solteros, la religion que predomino fue
catolica con el 100%, la ocupacion reporto que el 100% son estudiantes. EIl 78,29% no tiene
enamorado, han tenido relaciones coitales el 20,45% y la edad de inicio de las mismas fue
entre 15 — 19 afios con el 76,92%. Finalmente el 100% son heterosexuales. Resultados que
guardan semejanza con los de Montesinos M.(8), Piura 2019; en su investigacion
denominada Conocimientos sobre ITS- VIH/SIDA en adolescentes de la I.E Ignacio
Merino- Piura, 2017; obtuvo los siguientes resultados, que el 96,23% son solteros,
heterosexuales con un 95,60%, son estudiantes con un 92,45%, las edades que mas
predomino es de un rango de 15 a 19 afios con un 78,61%, la religion que sobresali6 es la
catdlica por un 71, 70%, por lo consiguiente no tienen enamorado(a) con un 63,52% ; la
edad que prevaleci6 al haber iniciado las relaciones coitales es de 10 a 14 afios con un 61,

54% y finalmente el sexo que destaco fue el femenino con un 56,60%.

Posiblemente la semejanza que se encuentra, se daba a que actualmente la edad del
inicio de las relaciones sexuales sigue siendo a temprana edad, lo que representa un gran
problema para la salud del adolescente, exponiendo cada vez mas las ITS - VIH/SIDA y
también a embarazos no deseados; para Hall la adolescencia es sinénimo de un nuevo
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nacimiento, ya que es un periodo lleno de cambios, donde ocurren una serie de
transformaciones tanto fisicas como psicologicas, para llegar a la madurez y civilizacion.

(13)
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V. CONCLUSIONES
Se encontrd que el 67.42 % de adolescentes no tienen conocimientos sobre ITS en
forma global.
En lo que respecta al conocimiento sobre el VIH/SIDA en forma global, el 65.15%

de los participantes muestran desconocimiento.

Con lo que respecta al conocimiento sobre medidas preventivas de ITS se demostrd
que el 71.21% no conocen del tema.

De acuerdo a las medidas preventivas del VIH/ SIDA el 60.61 % desconocen.

En las fuentes de informacion mas solicitada por los adolescentes fue los medios de

comunicacion con un 40.91%.

En relacién a las caracteristicas sociodemograficas y sexuales identificadas fueron
que el 99,24% tuvo entre 15 a 19 afio, asimismo el 63,64% son de sexo femenino.
Respecto al estado civil el 1200% son solteros, la religion que predomino fue catélica
con el 100%, la ocupacidn reporto que el 100% son estudiantes. El 78,29% no tiene
enamorado, han tenido relaciones coitales el 20,45% vy la edad de inicio de las
mismas fue entre 15 — 19 afios con el 76,92%. Finalmente el 100% son

heterosexuales.
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS
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Figura 1 Gréafico de columnas del conocimiento sobre ITS en forma global en adolescentes
de tercero al quinto afio de secundaria de la I.E San José - Piura, 2018.

Fuente: Tabla 1
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Figura 2: Gréafico de columnas del conocimiento sobre VIH/SIDA en forma global en
adolescentes de tercero al quinto afio de secundaria de la I.LE San José - Piura, 2018.

Fuente: Tabla 2

47



80

70

60

50

40

30
20

N\

10

No conoce Conoce

Figura 3: Gréafico de columnas del conocimiento sobre medidas preventivas de ITS en
adolescentes de tercero al quinto afio de secundaria de la I.E San José - Piura, 2018.

Fuente: Tabla 3
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Figura 4: Gréafico de columnas del conocimiento sobre medidas preventivas del VIH/SIDA
en adolescentes de tercero al quinto afio de secundaria de la I.E San José - Piura, 2018.

Fuente: Tabla 4
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Figura 5. Grafico de columnas de las fuentes de informacion mas solicitadas por los
adolescentes de tercero al quinto afio de secundaria de la I.E San José - Piura, 2018.

Fuente: Tabla 5
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ANEXOS
Anexo 1. Instrumento de recoleccion de la informacion

Cuestionario Conocimientos sobre Infecciones de Transmision sexual VIH/SIDA y sus
medidas preventivas

ENCUESTA CONOCIMIENTOS SOBRE ITS-VIH/SIDA

ESTIMADO ADOLESCENTE:

La presente encuesta permitira describir el conocimiento relacionado a las ITS/VIH-SIDA,
por lo que necesitamos de tu colaboracion.
Ahora te presentaremos una serie de afirmaciones sobre las ITS y el VIH/SIDA. Por favor

responde “Si” o “No”, segun tu propia apreciacion

De las siguientes enfermedades, cuales se transmiten

SI NO | NS/NR
sexualmente

1 Sifilis

2 Fiebre tifoidea

3 Hepatitis B

4 Tuberculosis

5 SIDA

6 Cancer de cuello uterino/papiloma humano
7 Infeccion urinaria

8 Herpes genital

De las siguientes situaciones, en cuales se puede contraer
infecciones de transmision sexual. SI' | NO | NS/NR

9 De madre a hijo durante el embarazo y parto

10 Por picaduras de mosquitos/insectos.

11 Por transfusiones sanguineas

12 Por conversar con una persona infectada

13 Por recibir caricias, besos de una persona que vive con una
ITS.

De los siguientes sintomas, cuales corresponden a una
infeccion de transmision sexual en mujeres SI | NO | NS/NR

14 Flujo vaginal con mal olor
15 Ulceras, llegas, heridas en la zona genital
16 Picazén en la zona genital
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17 Inflamacion en las ingles. \

De los siguientes sintomas, cuales corresponden a una infeccion

de transmision sexual en varones SI NO I\IiISR/
18 Pus por el pene
19 Ulceras, llegas, heridas en la zona genital
20 Picazon en la zona genital
21 Inflamacidn en las ingles.
De las siguientes medidas, cuales pueden prevenir las infecciones S NO NS/
de transmision sexual. NR
1 Relaciones sexuales utilizando el condén
2 Orinar después de tener relaciones sexuales
3 Tener relaciones sexuales con una sola pareja, ser fieles
4 Tener relaciones sexuales con una persona que se ve sana
5 Recibiendo la madre tratamiento antirretroviral durante el
embarazo
6 Utilizar anticonceptivos hormonales (pildoras e inyectables)
De las siguientes situaciones, en cuales se puede contraer el VIH NS/
SI NO
NR
7 Por recibir transfusiones de sangre
8 De madre a hijo durante el embarazo y parto
9 Durante la lactancia materna
10 Por picaduras de mosquitos/insectos
11 Por usar el bafio de una persona que vive con VIH/SIDA
12 Por estornudar, conversar con una persona que vive
13 Por recibir caricias, besos de una persona que vive con
VIH/SIDA
14 Por tener relaciones sexuales/coitales (vaginales, anales u orales)
sin proteccion.
.. . . NS/
De las siguientes medidas, cuales pueden prevenir el VIH SI NO NR

1 Relaciones sexuales utilizando el condon.

2 Orinar después de tener relaciones sexuales

3 Tener relaciones sexuales con una sola pareja, ser fieles

4 Tener relaciones sexuales con una persona que se ve sana

5 Recibiendo la madre tratamiento antirretroviral durante el
embarazo

6 Utilizar anticonceptivos hormonales (pildoras e inyectables)
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A cerca del VIH/SIDA:

Respecto al VIH/SIDA podemos decir que...

SI

NO

NS/
NR

1 EISIDA es un tipo de cancer.

2 Una persona infectada con el VIH es una persona con SIDA
3 Un portador con aspecto sano puede transmitir el VIH.

4  Existe una prueba para saber si se tiene el virus

5 Existe tratamiento para las personas infectadas con el VIH.

6 Existe tratamiento para evitar el contagio del VIH durante el
embarazo.
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Acerca de: Fuentes de informacion sobre ITS —VIH/SIDA

22 ;Donde principalmente recibes informacion en sexo, infecciones de
transmision sexual y VIH/SIDA?
1 Medios de comunicacion (Internet, TV, radio, etc.)
2 En charlas en instituciones educativas
3 En charlas en instituciones de salud
4 De mis familiares, en mi casa
5 De mis amigos, en la calle.
6 OtroS. ...vvveviiiiiiiii e,
7 No sabe/no responde.

23 (Existe en tu comunidad alguna institucion que ofrezca servicios o
informacion relacionados con el sexo, las infecciones de transmision sexual

y el VIH/SIDA?

. Si.

. No. (Pase a la pregunta N° 57)

° No sabe/no responde. (Pase a la pregunta N° 57)
24 ;Puedes indicar cual es esa institucion?

. Centro de salud7uesto de salud

. Hospita/ ESSALUD

o Consultorio privado

J ONG especializada

o Farmacias

J OtroS...oovvviiiiiiinens

° No sabe/no responde

25 Si estuvieras en una situacion en la que puedas haber contraido una
infeccion de transmision sexual o VIH/SIDA ;Sabrias donde acudir?
1 Si
2 No

26 (A donde acudirias? (Marque el primer lugar a donde acudirias)

1 centro de Salud (Puesto de salud.
2 Hospital[ESSALUD

3 Consultorio privado

4 ONG especializada

5 Farmacias

6 Otros......cooovvviiiiniinnnnn,

7 No sabe/no responde

En esta parte de la encuesta te preguntaremos sobre dénde recibes informacion y si
conoces algun servicio de salud en sexualidad y reproduccion.
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ANEXO 2
Cuestionario de Caracteristicas Sociodemogréficas y de Control

1. Edad: 2. Sexo: 3. Estado civil:
Afos.............. 1. Masculino ( ) 1. Soltero ()
2. Femenino () 2. Casado ()

3. Conviviente ( )

4. Religion: 5. Tiene enamorado (a) :

1. Catdlico () LSi() 2N ()

2.0tras ()

3. No creyentes ()

6. Ocupacion: 1. Estudiante ( ) 2. Trabaja( ) 3. Trabaja/estudia( )
4. No trabaja/no estudia( ) 5.Amadecasa ( )

7. Has tenido relaciones sexuales coitales alguna vez: 1. Si ( ) Pase a la pregunta §;

2.No ( )Pasealapregunta9,

8. A qué edad tuviste por primeravez: alos................ afos

9. Cual es tu preferencia u opcion sexual * : 1. Heterosexual - de tu sexo opuesto ( )

2. Homosexual - De tu mismo sexo () 3. Bisexual - De ambos sexos ()
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ANEXO 3

Reporte de validacion del cuestionario de Conocimientos sobre ITS- VIH/SIDA

ARo

2018

Procedencia

Piura- Peru

Administracién

Adolescentes de 15 a 19 afos.

Significancia Evalla el conjunto de ideas, conceptos, y enunciados
verdaderos o falsos, productos de la observacion y
experiencia del adolescente, referida a ITS- VIH/ SIDA.

Duracion No tiene limite, como promedio 20 minutos.

Confiabilidad La confiabilidad con el método de Alfa Crombachs es de
0,776 (Alta confiabilidad).

Validez La escala ha sido sometida a criterio de jueces expertos para

calificar su validez de contenido teniendo resultados

favorables.
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CONFIABILIDAD

Reporte de confiabilidad de la
prueba de Conocimientos sobre N° de it
ITS- VIH/ SIDA Crombach’s € Items
Alpha
0,776 47
BAREMACIONES
Percentiles
No conoce Conoce
Conocimientos ITS 0-11 12-21
Conocimientos VIH/SIDA 0-4 5-8
Conocimientos sobre 0-3 4-6
medidas preventivas de ITS
Conocimientos sobre 0-6 7-12
medidas preventivas de
VIH/SIDA
General 0-24 25-29
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ANEXO 4
Asentamiento Informado
Informacion para Consentimiento informado

Sr. Padre de Familia:

La presente investigacion cientifica de la Universidad Catolica Los Angeles de
Chimbote, Vicerrectorado de Investigacion Escuela Profesional de Obstetricia, titulada:
Conocimientos sobre Infecciones de Transmision Sexual/VIH-SIDA en los
adolescentes de las I.LE San José- Piura, 2018; tiene como finalidad describir los
Conocimientos sobre Infecciones de Transmision Sexual/ VIH-SIDA en los
adolescentes de las I.E San José. Para lo cual se aplicara un cuestionario a su menor
hijo adolescente. Dicho cuestionario sera andnimo para proteger la identidad del
participante informante y se desarrollara dentro de un ambiente de respeto mutuo,
confidencialidad y responsabilidad, con el compromiso de no utilizar esta informacion

para otros fines que puedan perjudicar a los sujetos de estudio.

Cordialmente

Obst. Flor de Maria Vasquez S. Solangger M. Changano Ramirez

Docente Tutor Tesista
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ANEXO 5

Ficha de Consentimiento Informado del Participante

Yo, como sujeto de investigacion, en pleno uso de mis facultades, libre vy
voluntariamente, EXPONGO: Que he sido debidamente INFORMADO/A por los
responsables de realizar la presente investigacion cientifica titulada Conocimientos
sobre ITS-VIH/SIDA de los adolescentes del tercer al quinto afio de secundaria de la I.E
San José- Piura, 2018; siendo importante mi participacion en una encuesta para

contribuir a dicho trabajo de investigacion.

Que he recibido explicaciones, tanto verbales como escritas, sobre la naturaleza y
propdsitos de la investigacion y también he tenido ocasion de aclarar las dudas que me

han surgido.

MANIFIESTO:

Que habiendo comprendido y estando satisfecho/a de todas las explicaciones vy
aclaraciones recibidas sobre el mencionado trabajo de investigacion, OTORGO Ml
CONSENTIMIENTO para que me sea realizada la encuesta. Entiendo que este
consentimiento puede ser revocado por mi en cualquier momento antes de la

realizacion del procedimiento.

Y, para que asi conste, firmo el presente documento.

Firma de participantes Fecha
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