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L. INTRODUCCION

En América Latina, donde la mayoria de habitantes es gente joven, los
adolescentes marcan un grupo bastante amplio. ;

La adolescencia es una etapa comprendida en la transicién de nifio a
adulto y en la cual existe una serie de cambios tanto fisicos, emocionales,
mentales y sexuales; cambios para los cuales muchas veces no se estd
preparado por no tener una buena base de conocimiento y es ahi donde se
ven envuelios en problemas como Enfermedades de Transmisién Sexual
(ETS), drogadiccién, embarazos no deseados, prostitucion, etc.

Con el fin de determinar el grado de conocimiento sobre ETS, el
presente estudio se realizo con adolescentes comprendidos entre los 12 y 20
anos de edad de ambos sexos, todos ellos alumnos activos de dos
establecimientos educativos del municipio de Santa Lucia Cotzumalguapa,
departamento de Escuintla, un privado y un piblico.

La Informacién fue recabada por medio de cuestionarios con
preguntas de completacion sobre el tema.

Los resultados obtenidos en los cuestionarios fueron satisfactorios
pues ambos establecimientos poseen buen conocimiento sobre dichas
enfermedades. Uno de los aspectos mds importantes que se noté, fue que la
mayoria tienen conocimiento completo sobre medios de transmisién y
medidas preventivas.

La fuente de informacién sobre estas enfermedades son: Aprofam,
Maestros, Promotores de Salud (1GSS), y Médicos.

A los dos institutos se les recomienda continuar con los cursos de
Orientacién Sexual y poner en practica el programa de Educacién Sexual
que se detalla en el anexo # 2.



L. DEFINICION y 4 NALISIS DEL PROBLEMA
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1. JUSTIFICACION

Los adolescentes son un grupo importante en la poblacion, ya que en

América Latina la mayorfa de habitantes son gente joven.

El adolescente, durante su desarrollo normal, tiene que adaptarse' a
una serie de cambios fisicos, emocionales, mentales y sexuales, cambios
para los cuales muchas veces no estd preparado, ni tiene una buena base de
conocimientos sobre sexualidad y es ahi donde se desarrollan problemas
como Enfermedades de Transmisién Sexual. El desarrollo sexual que es
algo normal, muchas veces representa un tabii en nuestra sociedad y es por
ello que la informacién es mala o nula adquiriéndose en la calle con amigos,

la cual es errénea.
En un estudio sobre Enfermedades de Transmision Sexual efectuado

en 316 personas entre 12 y 20 afios, se encontré que un 5% tienen
antecedente de ETS (9). La importancia de la investigacion radica en que
Jos casos de ETS se presentan en los adolescentes, los cuales constituyen el
45% de la poblacién general en Guatemala (4), ademas dz que las ETS se
encuentran entre las 10 primeras causas de morbilidad general en Guatemala

(21).

Las ETS van desde leves hasta graves y muchas veces mortales, tal es
el caso del SIDA. Por otra parte, es preocupante la automedicacién que
practican muchos enfermos, por el temor de consultar a un médico
provocando asi ademds de resistencia microbiana, extensién de la
enfermedad y aparecimientos de complicaciones (6).

Por ello es necesario darle a los adolescentes una buena educacion
sexual para asi evitar el contagio de estas enfermedades. Con base en los
resultados obtenidos en este estudio ‘se recomienda un programa de
educacién sexual (anexo # 2), adaptado a las necesidades del grupo de
estudio y asf tener una medicina preventiva, en grupo de estudiantes de nivel
medio que habitan en un medio de alto riesgo de contraer ETS.




V. OBJIETIVOS

A. GENERAL
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V. MARCO TEORICO

A. ADOLESCENCIA -

La adolescencia se inicia y discurre a través de una amplia gama de
edades, y difiere entre ambos sexos, razones por las cuales los intentos de
distribuir en categorfas cronolégicas los cambios que se producen en esta
época de la vida, estan lastrados por los problemas para establecer las
fronteras de dichas categorfas. El proceso organizativo mas importante €s el
desarrollo de la madurez sexual (1).

Ateniéndonos a ello, -es razonable definir los periodos temprano,
intermedio y tardio de la adolescencia en términos del desarrollo puberal, ya
que estas siguen una pauta regular en los individuos, independiente de su
edad cronologica (1).

Las fases se definen segiin el desarrollo de los caracteres sexuales
primarios y secundarios (vello pibico y mamas en las mujeres; genitales y
vello pibico en los varones); estas modificaciones del cuerpo adolescente,
genera una escala de madurez sexual (fases SMR o de Tanner) (1).

Se conoce como adolescencia temprana a la primera fase de la
pubertad (SMR 2) que se inicia normalmente entre los 10.5 y 14 anos en
varones y 10 y 13 afios en la mujeres. :

El periodo intermedio (SMR 3 y 4) suele iniciarse entre los 12.5 v 15
afios ¢n varones y entre los 12 y 14 anos en las mujeres. La fase tardia de la
adolescencia (SMR 5) se inicia entre los 14y 16 afios en los varones y entre
14 y |7 afios en las mujeres (1).

B. DESARROLLO SEXUAL

Desde el momento de la fecundaci6n, la sexualidad estd presente en
cada individuo, ya que estd determinada por Ja unién de ciertos gametos que
determinaran el sexo del futuro ser (19). Por lo tanto en el momento del
nacimiento, el infante trae consigo un Sexo asignado (sexo biolégico,
masculino y femenino), €l cual estara sujeto en seguida, al ambiente social y
cultural en gue el nifio se desarrolle (1).
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E. ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL

1. Definicion.

Son enfermedades infecciosas que tienen como caracteristica comun,
¢l transmitirse por contacto sexual. (5):

Cuando se tiene una pargja sexual, lo que menos se espera es contraer
una ETS, pero porque no pensar en ETS, cuando se ha tenido un contacto
intimo (15). Este tipo de enfermedades se presentan generalmente en
adolescentes, ya que por curiosidad se ven envueltos en situaciones de riesgo
(relaciones sexuales con prostitutas, etc). 7

Uno de los aspectos dificiles de eliminar en las ETS en la mayoria de
casos, se da porque una persona puede tener la enfermedad y no presentar

ningun sintoma.
2. Sintomas Iniciales Inespecificos.

Depende de la enfermedad que se padece. En el caso de la gonorrea, -
tanto en el hombre como la mujer, aparecen secreciones por la uretra en el
primero y flujo vaginal en la segunda (5). Otros sintomas importantes:

a) Ardor al Orinar: Sensacion dolorosa al orinar.

b) Llagas: Cualesquiera de las llagas, especialmente salen en region genital,
dolorosa o indolora. ' ' :

¢) Prurito: Picazén en cualquier 4rea pubica.

d) Erupciones: Mas frecuente en zona genital.

¢) Dolor en la Ingle: Esto es cuando se ha extendido internamente.

3. Gonorrea.
Es una infeccién del epitelio cilindrico y de transicién debida a

Neisseria Gonorrhoeae, siendo la enfermedad transmisible descrita mas
frecuentemente reportada. Las zonas anatomica que pueden ser infectadas
directamente por el gonococo son: Uretra, recto, conjuntivas, faringe y
endocervix. Las complicaciones locales en la mujer son: Endometritis,
Salpingitis, peritonitis y Bartolinitis; y en varones: Abscesos periuretrales y
Epididimitis. o

Clinica: En los varones, a
por primera vez en €l dia, 0 continuamente sensacion
y derrame de liquido lechoso durante el dia o una

mientras se orina.

dvierten una gota que sale del pene antes de orinar
dolorosa de hormigueo
sensacion dolorosa

7




En las mujefes derrame vaginal verdoso, blancuzco o amarillento,
acompafiado de olor intenso, dolor al orinar y dolor en la parte inferior del
abdomen. Dicha infeccion puede ser asintomatica.(11,12)

Diagnostico: Cultivo bacteriolégico o simplemente un frotis del exudado
teflido con tincién Gram.

Tratamiento:  Actualmente se utiliza Ceftriaxona 250 mg IM mas
Doxiciclina 100 mg. PO dos veces al dia por 7 dias. Ademés puede
utilizarse Penicilina Procaina 4 millones UI IM mas 1 gr. Probenicid (8)..

4. Sifilis.

Es una enfermedad infecciosa producida por la espiroqueta
Treponema Pallidum; suele producirse por contacto sexual, de una lesién
cutanea a la superficie mucosa hirmeda del compafiero.

4.1 Sifilis Primaria: el chancro constituye la lesién primaria y suele
presentarse en la vulva; la lesién aparece de 10-90 dias después de la
infeccién, como una ulcera redondeada u ovoide con bordes elevados e
indurados y un centro deprimido. La superficie es de color rojo y suele
aparecer en el labio mayor, en cuyo caso puede haber edema intenso. Hay
adenopatia inguinal.

4.2 Sifilis Secundaria: la lesién tipica que se observa es condiloma plano,
que muchas veces aparece en forma simultanea con méculas o pépulas
cutaneas. Los condilomas ligeramente elevados, redondos u ovales,
semejantes a mesetas, de distintos tamafios y muchas veces formando
racimos. Sus bordes son ligeramente indurados y la superficie es humeda,
cubierta de un exudado necrotico grisiceo. Se extienden hasta el periné, la
cara interna de la porcién superior de los muslos y las nalgas.

4.3  Sifilis Terciaria: la lesién tipica es el goma aunque puede aparecer en
la vulva, su tendencia hacia la necrosis y ulceracién es tan grande que la
lesion sifilitica mas frecuente es la ulcera, grande y necrética que puede
Provocar induracion circundante y edema que producen fistulas rectovaginal
(12). ,

Tratamiento: primaria, secundaria o latente de menos de un afio de duracion;
Penicilina benzatinica 2.4 millones de unidades IM dosis winica; en pacientes
alérgicos a la penicilina se recomienda la tetraciclina, 500 mg. PO c/6 hrs.
durante 15 dias. Sifilis tardia (mas de un afio, penicilina benzatinica 2.4
millones IM cada semana durante 3 consecutivas o tetraciclina 30 dias. (8)

tico: evidénciando el Treponema Pallidum en la lesién; también por
jagnostico: .
2?;10 de prueba sangufnea (VDRL) (11, 12).

5. SIDA.
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7. Moniliasis.

Los microorganism
- 0s causantes de este ti i i
g‘;l tipo de las levaduras, como Candida A]bicax?spo e Mo, sen s
mica: 1 - 2
e espe§: caracteriza por una secrecion que puede ser desde liquida h
oo ¥ con caracteristicas purulentas, prurito intenso irritacié lasm
jecimiento acentuado de toda la mucosa vaginal.( 12) ’ o ot

Diagnbstico: A través de o e
i un froti
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Tratamiento: Nistatina 6vulos ] ¢/noche durante dos semanas (8)

8. Linfogranuloma Venéreo,

vagina,hziccclggﬂpor Chlamydia, se inicia como una lesién uicerativa epn 1
© 0 en los genitales externos. FEsta papula o pt’lstula
- a

Tratamiento: i 7
nto: En las primeras fases de la infeccién 1a tetraciclina es eficaz

sin embargo la infeccién local suele ser autolimitada (8)

9. Herpes Simple, {

Es una infeccién mu
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Tatamiento: iviri
ento: El antivirico debe acompafiarse de tratamiento sintomético
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uso t 7
durante 10 dias (), Opico. O tratamiento Oral 200mg 5 veces diarias
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10. Hepatitis B.

Infeccién en el higado, que se caracteriza por nauseas, vomitos,
ordida de apetito, fiebre, cansancio generalizado, esclerdtica amarilla, piel

color amarillo, orina oscura, heces blanquecinas como ceniza.

Esta enfermedad se puede adquirir al usar agujas o jeringas
contaminédas con el virus, al recibir transfusiones sanguineas, hemodidlisis,
4l recibir lactancia un recién nacido cuyo microbio esté en la leche de la

madre. g
La hepatitis B estd clasificada como ETS, por la Organizacion

Mundial de la Salud; porque el microbio causante puede trasladarse en las
secreciones de semen de una persona a otra.(11).

F.- ASPECTOS IMPORTANTES DE SANTA LUCIA
COTZUMALGUAPA.

1.- Monografia.

Santa Lucia Cotzumalguapa cuenta con una extension territorial de
432 Kilémetros cuadrados, y limita de la siguiente manera:

Al Norte con San Pedro Yepocapa departamento de Chimaltenango
Al Sur con La Gomera departamento de Escuintla

Al Este con La Democracia, Siquinald y Escuintla

Al Oeste con Nueva Concepcién 'y Patulul

Dista de la Cabecera Departamental a 34 Kilometros y 90 de la Ciudad
Capital; su poblacién estimada es de 120,000 habitantes, con un 28% de

poblacién indigena y 55% de analfabetismo.

Poblacién econémicamente activa: 35%
Densidad poblacional: 277 habitantes (estimado)

- Altura sobre el nivel del mar: 355,72 mts
Clima: célido n
Temperatura: va desde 16.87 a'20.40 grados minima y desde 27.77 a 32.68
grados de médxima.
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CS;ranta‘ Lucia Cotzumalguapa cuenta con agua potable, energia eléctrica y
enajes; sus calles tanto las de la cabecera municipal como la de 1‘
colonias son asfaltadas. B

.Cugnga con colegios, academias de mecanografia y computacién
agencias bancarias, transporte rural y hacia la capital y 3 mercados ’

GA{?IAPERIA: Hay grand‘es haciendas dedicadas al ganado bovino de alto
ren almmanto y numerosa crianza de ganado criollo con produccién de gran
escala tanto_de-leche como de carne, que asi abastece el mercado inte

de exportacion. movel

PRODU’CCIO.N: Santa Lucia Cotzumalguapa, suma su aporte a la

economia nacional pues el renglén mas importante sin duda alguna, es la

siembra, cose_cha e industrializacién de la cafia de aziicar ,

. Sus‘prmmpales cultivos son: maifz, café, platano ‘cafia de azicar

h ipall . iz, : -
ltas tropicales: coco, naranja, banano, limén, melén, sandia, pifia

chico y otras. ’ TR

INDUSTRIA: Hay varias i i

o : plantas industriales que aprovechan materi
pnnlas del. lu gar: Central Afiejadora Guatemalteca, Levadura Univer a;l f};lﬁs
Star” y 4 ingenios azucareros. : i Cd

SECTOR SALUD:

Centro de Salud: 1

Pu ; i

; \?Z;Z:qcliﬁtgslud. 3 en los parcelamientos siguientes: Jabalf, El cajén

Casas de Salud: 5

Clinicas Medicas: 19

Laboratorios Clinicos: 4

Hospital: 1 (IGSS); Atiende en 3 niveles:
1- Preventivo con proyeccién comunitaria
2- Consulta Externa
3- Hospitalizacién y Rehabilitacién.(14).

12
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VI. MATERIAL Y METODOS

A. METODOLOGIA:

1. Tipo de Estudio: Descriptivo.

2. Sujeto de Estudio:
, Adolescentes de Instituto de
centro educativo privado y uno publico
Cotzumalguapa, Departamento de Escuintla.

Educacién Bésica y Diversificado. Un
del municipio de Santa Lucia

3, Tamafio de la muestra: Se tomé a la poblacién total = 808 alumnos.

4. Criterios de Inclusion:
4.1 Adolescentes del instituto Nacional Marfa Josefa Rosado Larae

4.7 Tnstituto de Computaci6n Informatica.

4.3 Inscritos en el ciclo escolar 1999.

4 4 Comprendidos entre 12y 20 afios.

4.5 Que asistan con regularidad al Instituto.

4.6 Que estén presentes el dia que se pase la encuesta.
4.7 Que estén de acuerdo en participar.

5. Criterios de exclusion:
5.1 No estén de acuerdo en participar.
5.2 No estén el dia que se pase la encuesta.

6. Variables de estudio:

Variable: DEFINICION ESCALA DE UNIDAD DE
OPERACIONAL MEDICION MEDIDA

Edad: Tiempo cronolégico que Numérica Edad en afos
Ha vivido una persona.

Sexo: Condicién Orgénica que Nominal Femenino
distingue al macho de la Masculino
hembra, en el ser humano.

Conocimientos

Sobre ETS:  Nocidn, informacién sobre Nominal 76-100% Excelente
Transmision, medidas 51-75% Bueno
Preventivas. 26-50% Regular

13 0-25% Mal




7. Ejecucién de la investigacién:

a.- Validacion del instrumento::

Se paso una prueba piloto a 50 estudiantes del Colegio
Particular Mixto Sagrado Corazén, de Santa Lucia Cotzumalguapa;
para efectuar las correcciones necesarias al cuestionario (Anexo # 1).

b.- Plan de recoleccién de datos: - ;
1) Se visitaron ambos Institutos para contactar con los directores
y explicar la realizacién del estudio.
ii) Por medio de los directores de ambos establecimientos
educativos se reunieron a los maestros auxiliares, se les explico
la realizacién del estudio y por medio de ellos fué factible la
recopilacion de datos.
1ii) Se reunieron a los estudiantes en sus respectivas clases para
la resolucién del cuestionario, para lo cual se dié una
orientacién previa para la resolucién de la prueba.

8. Presentacién de resultados: ¢

Los resultados obtenidos se procesaron y tabularon, luego se
agruparon y realizaron cuadros los cuales fueron analizados y discutidos.

9. Aspectos éticos de la investigacion: ,

Las personas que participaron en el estudio se les protegid al maximo
para no ocasionar dafios fisico, psicol6gico y social, se les garantizé el
caracter confidencial y voluntario de su participacion.

i
L

B. RECURSOS:

1. Humanos: ¢
Alumnos del Instituto Nacional Maria Josefa Rosado Lara y alumnos
del Instituto de Computacién Informatica,

2. Fisicos: ;
Instalaciones de ambos Institutos
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VII. PRESENTACION DE RESULTADOS

15




TABLA # 1-A

Distribucion segln sexo y conocimiento sobre Enfermedades de
Transmision Sexual de los adolescentes del Instituto Maria Josefa Rosado
Lara, municipio de Santa Lucia Cotzumalguapa, Escuintla. Julio - Agosto

1999.
SEXO
.| Conocimientos Femenino : Masculino Total
Sobre ETS. Frec. % Frec. % Frec. %
Positivo 147 59.0 142 47.8 289 52.9
Negctivo 102 41.0 155 522 257 474
| Total 249 100 297 100 546 100
GRAFICA#1-A

@ Positivo
& Negativo

Femenino Masculino

Fuente: Cuestionario de recoleccién de datos
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TABLA#1-B

Distri.b!.lci-én segun sexo y conocimiento sobre Enfermedades de
Transmision Sexual de los adolescentes del Instituto de Computacié
Informatica, municipio Santa Lucia Cotzumalguapa, Escuintla. Julio ?
; Agosto 1999, .

! - SEXO
Conocimientos Femenino Masculino Total
Sobrg ETS. Frec. Y% Frec. % Frec. " %
Posatl\_.fo 61 47.3 79 594 140 ' 53:
Negativo 68 527 54  40.6 122 46'6
Total 129 100 133 100 262 10'0
GRAFICA # 1-B

B Positivo
B Negativo !
20

Femenino . Masculino

Fuente: Cuestionario de recoleccion de datos
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pistribucion por se
sexual gue conocen

TABLA # 2-A

xo y Enfermedades de Transmision
los adolescentes del Instituto Maria
Josefa Rosado Lara, municipio de Santa Lucia
Cotzumalguapa, Escuintla. Julio - Agosto 1999.

Enfermedades SEXO
de Transmision Femenino Masculino
Sexual Frec. % Frec. %
SIDA 201 80.7 238 80.1
Gonorrea 116 46.6 165 555
Sifilis 107 43.0 143 481
Herpes Genital 51 20.5 67 225
Papilomatosis F 2.8 43 14.5
Moniliasis 0 0 2 0.7
Hepatitis B 2 0.8 2 0.7
Total n = 249 n =297

GRAFICA # 2-A

250
200
150
100

50

SIDA

@ Gonorrea
OSifilis

O Herpes Genital
W Papilomatosis
E Moniliasis

B Hepatitis B

Femenino Masculino

Fuente: Cuestionario de recoleccion de datos.
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TABLA # 2-B

Distribucién por sexo y Enfermedades de Transmisiéy TABLA# 3R

Sexual que conocen los adolescentes del Instituto de
Computacion Informatica, municipio de Santa Lucia
Cotzumalguapa, Escuintla. Julio - Agosto 1999.

Distribucion por sexo y medios de transmisién que conocen los
Adolescentes del Instituto Maria Josefa Rosado Lara, municipio de Santa
Lucia Cotzumalguapa, Escuintla. Julio - Agosto 1999.

Medios de SEXO
Transmision Femenino Masculino Total
ETS _Frec. % Frec. %
Enfermedades SEXO Rolaciones Sexuales | 136 546 | 168 566 304
de Transmision Femenino Masculino Transfusiones de Sangre | 37 14.9 45 15.2 82
Sexual Frec. % Frec. o Jeringas Contaminadas 28 143 39 13.1 67
SIDA 99 78.7 110 82.7 Transmision Materno Fetal | 6 2.4 2 07 8
Gonorrea 38 29.4 89 516 No sabe / No respondié | 102 409 | 120 404 222
Sifilis 26 20.1 54 406 Total n = 249 n = 297
Herpes Genital 4 3.1 7 5 :
Papilomatosis 6 46 18 1 ?;3
Monilasis 1 g ; o
{iepatitis B 0 .
patl —— % SO . GRAFICA # 3-A

200

GRAFICA # 2-B

B Relaciones Sexuales

150

B Transfusiones de Sangie

DJeringas Contaminadas

HESIDA 100
i B Gonorrea
4 [ Sifilis 50
OHemes Genital ;
& Papilomatosis ok
& Moniliasis

i Hepatitis B

DI Transmision Materno Fetal

B No sabe / No respondio

Masculino

Femenino

Femenino Masculino

Fuente: Cuestionario de recoleccion de datos.

Fuente: Cuestionario de recoleccion de datos.
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TABLA # 3-B

Distribucién por sexo y medios de transmision que conocen los
adolescentes del Instituto de Computacién Informaética, municipio de Santg
Lucia Cotzumalguapa, Escuintla. Julio - Agosto 1999.

Medios de SEXO
Transmisién Femenino - Masculino Total
ETS Frec. % Frec. Yo

Relaciones Sexuales 85 426 | -74 55.6 129

Transfusiones de Sangre 17 131 21 157 38

Jeringas Contaminadas 16 12.4 13 9.8 29

Transmision Materno Fetal 0 0 1 0.7 1
No sabe / No respondié 71 55.0 59 44 .4 130
Total n=129 n=133
‘GRAFICA # 3-B

HRelaciones Sexuales

- ETransfusiones de Sangre
DOJeringas Contaminadas

DO Transmision Matemo Fetal
H No sabe / No respondid

Femenino

Masculino

-

Fuente: Cuestionario de recoleccién de datos.
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TABLA # 4-A

Distribucion por sexo 'y conocimiento sobre medidas

reventivas de los adolescentes del lns::tituto Maria Josefa
PRosado Lara, municipio de Santa Lucia Cotzumalguapa,
Escuintla. Julio - Agosto 1999.

SEXO _ 4

Medida Preventiva Femenino Masculino . L

Frec. % Frec. o e

Uso de condén 52 20.9 1 2096 32.29 >

Tener una sola pareja &1 g(c)) g = 259 bl

No relaciones con prostitutas 52 37.7 - o o8
Mo sabe/No respondio 94 : =

Total n =249 =
GRAFICA # 4-A

B Uso de condén

@ Tener una sola pareja

O No relaciones con prostitutas
[1No sabe/No respondio

Femenino Masculino

Fuents: Cuestionario de recoleccion de datos.
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)

Distribucion por sexo y conocimiento sobre medidas
preventivas de los adolescentes del Instituto de
Computacion Informatica, municipio de Santa Lucia
Cotzumalguapa, Escuintla. Julio - Agosto 1999.

TABLA # 4-B
TABLA # 5-A

imiento sobre
Di tribuci'c'm por edad y sexo; gr;afio de coToclguins o
° Enfermedades de Transmision Sexua qudopLara Y e
los adolescentes del Instituto Maria Josefa Rosa ;

: s 1999.
Santa Lucia Cotzumalguapa, Escuintia. Julio hgosta
an
SEXO . —
| Medida Preventiva Femenino Masculino GRADO CONOCIMIENTO ETS T
‘ Frec. % Frec. % Total Brlon Regular i
| Uso de condon 48 a72| 68 511 116 Edaden | Excelente = v F M i y
| Tener una sola pareja 24 18.6 17 12.8 41 Afios F M 5 4 1 -5 13
| No relaciones con prostitutas 10 7T 5 3.7 15 12 2 2 a 11 10 13 10
No sabe/No respondis 47 364| 43 323| 90 | 13 4 8 6 5 14 14 9 b
Total n=129 n=133 14 10 10 fj 34 15 20 8 i
15 14 3 6
12 7 18 23 14 ; 6 3 7
7 2
4 9 g 2 2
GRAFICA # 4-B % | = 3 6 A N A
| 3
| 0 2 } , 1 0
;2 (1) 2 6 ! - :9 46 2.
| Total 46 66 ag e =
3 tos
\- B Uso de condon : i ion de datos * EXGelente 76 100 puntgs
® Tener una sola pareja Fuente: Cuestionario de recoleccion de Bueno 51-75 pun
ONo relaciones con prostitutas Regular 26 - 50 puntos
CINo sabe/No respondid Malo 0-25 puntps

Femenino Masculino

Fuente: Cuestionario de recoleccion de datos.
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TABLA # 6-A
TABLA # 5-B
Distribucién por sexo y grado de conocimiento sobre
. gnfermedades de Transmisién Sexual de los adolescentes
Bt ar del Instituto Maria Josefa Rosado Lara, municipio de
|0n i I - -
Enferme%(;;idag y sexo; grado de conocimiento sobre Santa Lucia Cotzumalguapa, Escuintia. Julio - Agosto
S ios adolescantas del Fs le Transmisién Sexual que poseen 1999
i Lucia Ceot nstituto de Computacion Informatica, municipi B
zumaiguapa, Escuintla. Julio-Agosto ,1‘999mc'plo |
SEXO
G Grado de Conocimiento Femenino Masculino
Eda:d e Excelente RABESnoCONOCIM]ENTO B 1 ETS. Frec. % Frec. % Total
Afos F M F Vi Regular Malo Excelente 46 18.5 66 22.2 112
- 0 0 0 > F M F il Bueno 89 35.7 107 36 196
13 2 4 o . 0 1 1 5 Regular 68 27.3 69 23.2 137
14 0 0 5 : 2 2 1 i Malo 46 18.5 55 185 | 101
15 3 2 48 .g 2 2 3 3 Total n= 249 n= 297 546
16 4
17 g g 240 6 5 § g ; (
18 \ 15 7 -
ST A AN A A GRAFICA # 6-A
20 1 - 13 2 1
2 3" 3 3
Tot 2 4
al , 20 28 51 57 0 237 0 2
‘ : 28 21
Fuente: Cuestionario de recoleccién de catos * Excelente 76 2;xce;eme
e 76 - 100 ‘puntos ueno
Bueno 51-75 punios CRegular
Regular 26-50 puntos OMalo
Malo 0 -25 puntos
Femenino Masculino
Fuente: Cuestionario de recoleccion de dat}Ss.
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TABLA # 6-B
TABLA #7-A

Distribucion por sexo y grado cimi
' Enfermec!ades de Transrxigién S::u;?gzti:)n:gggessobr“ |
del Instituto de Computacién Informatica, munici ;:en=
Santa Lucia Cotzumalguapa, Escuintia. ju'lio - .l\go0 N
| " 1999. .

Distribucién segun sexo 'y fuentes de informacion sobre
Enfermedades de Transmision Sexual de los adolescentes
del Instituto Maria Josefa Rosado Lara, municipio de
Santa Lucia Cotzumalguapa, Escuintia. Julio - Agosto

1999.
o SEX —
Grado de |_:E)]fﬁsnoc:lmlen’to Femenino © Masculino
: Frec. % E SEXO l
rec. o :
Excelente 20 155 58 Ld Total Fuente de Informacion Femenino Masculino
:“e“lo 51 39.5 57 i;'; 48 Frec. % Frec. % Total
eguiar 30 23.2 57 : 108 Maestros 54 217 47 158 | 101
yi"?} : 28 217 21 ?g'g -1 Aprofam 40 16.1 35 11.8 75
o8 n=129 n=13 29 Promotores de salud 8 3.2 7 5.7 25
g 262 Médicos 14 5.6 26 8.8 40
Ninguno 133 53.4 172 57.9 305
Total n =249 n=297 546
GRAFICA # 6-B
GRAFICA # 7-A
H Excelente .
E Bueno Egg
OReguiar 1 40
CMalo 120 H Maestros
( B Aprofam
O Promotores de salud

O Médicos -
B Ninguno

Fe i - o
rnemno ‘ Masculino

' Fuer*.te: Cuestionario de recoleccién de datés

Femenino . Masculino

Fuente: Cuestionario de recoleccion de datos.
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TABLA # 7-B

Distribucion segun sexo y fuentes de informacién sobre
Enfermedades de Transmisién Sexual de los adolescenten_
del Instituto de Computacion Informatica, municipio de

Santa Lucia Cotzumalguapa, Escuintla. Julio - Agosto

1999.
SEXO
Fuente de Informacién Femenino Masculino
Frec. % Frec. % Total
Maestros 11 8.5 7 5.3 18
Aprofam 31 24 34 25.6 65
Promotores de salud 4. . 31 6 4.5 10
Médicos 8 . 6.2 16 12 24
Ninguno 75 56.1 70 52.6 145
Total n=129 n=133 262
GRAFICA #7-A
H Maestros
B Aprofam
O Promotores de salud
OMédicos
E Ninguno

Femenino

- Masculino

Fuente: Cuestionario de recoleccion de datos.
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VIIL. ANALISIS Y DISCUSION DE RES ULTADOS

Como se puede observar en las tablas # 1-A y 1-B de ambos institutos
un 53% de los adolescentes conoce qué son las Enfermedades de
Transmisién Sexual ( ETS ); el 59% del establecimiento publico es de sexo
femenino y solamente un 47.8% del sexo masculino posee esa informacion,
mientras que en el establecimiento privado son los hombres los que estan
mas informados siendo el 59.4% y 43.3% mujeres.

Lo que respecta a las tablas # 2-A y 2-B, vemos que del 85% de
adolescentes, un 94% tiene conocimiento sobre el SIDA, pero hay varios
estudiantes que conocen enfermedades raras como lo son la moniliasis ¥
Hepatitis B.

De los alumnos que conocen medios de transmisién un 95% hace
referencia de las relaciones sexuales, asi como también transfusiones de
sangre contaminada 26%, jeringas contaminadas 21% y transmision materno
fetal 2%. Pero es el Instituto piblico el que mas conocimiento posee y el
sexo masculino es el que predomina en el Instituto privado, esto se puede
observar en las tablas 3-A 'y 3-B.

I.o que respecta a Medidas de Prevencion, segin tablas 4-A y 4-B el
establecimiento publico posee buena informacién, siendo un 67% mientras
que los adolescentes del establecimiento privado es el 66 %. Pero de este
porcentaje el 60% tiene como prioridad el uso del conddn para tener
relaciones sexuales fuera de la pareja con predominio en el sexo masculino,
mientras que el sexo femenino hace énfasis en tener una sola pareja sexual.
Un aspecto importante que se nota es que los hombres en su mayoria tiene
como raedida preventiva el no acudir a prostibulos; esto es bueno pues en el
municipio de Santa Lucia Cotzumalguapa es alto el indice de ETS en las
mujeres que laboran en estos centros.
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Las tablas # 5-A, 5-B, 6-A y 6-B, nos revelan que ambos institutog
poseen buen conocimiento sobre las Enfermedades de Transmision Sexual:
tanto hombres como mujeres; con predominio en los adolescentes entre 14 :
16 afios (Adolescencia Intermedia) del establecimiento piblico /
adolescentes comprendidos entre los 17 y 20 afios ( Adolescencia Tardia ) eﬁ
el establecimiento privado. '

. Es bueno saber que hay instituciones que aun se preocupa por
impartir pldticas a los estudiantes sobre Enfermedades de Transmisién
Sexual , pues la orientacién sexual es la base para un buen conocimiento
Con t?StO lograremos disminuir el indice de dichas enfermedades, esto Ei;
apreciamos en las tablas # 7-A 'y 7-B. En el establecimiento privado los
-adolescentes han recibido la mayor parte de la informacién a través de
Aprofam mientras que el establecimiento pidblico lo hace a través de su
personal docente; lo que significa que con una buena capacitacion a los
maestros lograremos una mejor informacién para los adolescentes. Pero hay
un 56% que no han adquirido la informacién a través de estas instituciones o
maestros pero a pesar de ello poseen buenos conocimientos, es de suponer
que son los padres los que se encargan de promover esta informacién y
a]gunc_ys son los amigos por Io que hay un porcentaje que tiene malos
conocimientos, por €so es importante que cada mes se tenga una reunién con
los padres de familia y poner en practica el Plan de Educacién Sexual
(Ancx.n 1_‘%_2) para que asi todos los alumnos lleguen a tener un excelente
conocimiento sobre tan importantes enfermedades, pues si estas llegan a
afectarlos los puede llevar hasta la muerte como los es el SIDA. »

Con relacidn a los estudiantes que han tenido relaciones sexuales, que
es el 1'8%, el 68% utiliza condén como proteccidn, estas medidas de
prou?c.cir:'m que toman los adolescentes son buenas ya que viven en unm
municipio de alto riesgo. :

Respecto a una de las preguntas que se les hizo sobre que hacer al
ter}q alguna de estas enfermedades el 93% respondié que buscaba ayuda
médica, esto es muy importante pues as{ se evitan las complicaciones.
Antecedentes sobre alguna ETS solo un 0.4% tiene.
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IX. CONCLUSIONES

'1.- El grupo de adolescentes de ambos establecimientos educativos poseen

un conocimiento bueno sobre ETS.

7 . Tos estudiantes del establecimiento publico tanto sexo femenino como el
masculino poseen buen conocimiento de las ETS.

3.- Los adolescentes del sexo masculino estan mejor informados sobre ETS
que las mujeres en lo que respecta al establecimiento privado.

4-Fn el establecimiento publico ambos sexos han recibido la informacion
necesaria por parte de sus maestros, enun 42%.

5_T1os estudiantes del establecimiento privado han adquirido los
" conocimientos por medio de los promotores de Aprofam, en un 50 %.

6.- En el establecimiento publico el grupo comprendido entre los 14216
afios de edad (Adolescencia Intermedia) es el grupo que mejor

conocimiento tiene.

7.- Enel establecimiento privadb los adolescentes comprendidos entre 17 2
20 afios (Adolescencia Tardia) son los que poseen mejor conocimiento.

8.- Fl nivel de conocimiento de los adolescentes sobre ETS. es bueno, pero
también podemos decir que con respecto a los sintomas de dichas
enfermedades solamente un 14 % sabe cuales son.
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X RECOMENDACIONES

1.- Continuar con los cursos de Orientacion Sexual y dar platicas sobre

ETS en los establecimientos para que los adolescentes tengan mejores
conocimientos para poder prevenir y combatir estas enfermedades.

2.- Solicitar apoyo a las diferentés Instituciones como Aprofam, Promotores
de_ Salud del IGSS y Centro de Salud, para que les brinden una buena
orientacion a los adolescentes sobre ETS. pues Santa Lucia
Cotzumalguapa es un municipio de alto riesgo por el mismo indice
elevado de casas de prostitucion que existen.

3.- Tener reuniones con todos los Padres de Familias y Tuwores de los
alumnos, para también explicarles a ellos lo peligroso que son las ETS.

y as! ello puedan darle una mejor orientacion sexual a sus hijos desde’

sus hogares.
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XI. RESUMEN

El presente estudio de tipo descriptivo transversal se realizd en dos
Institutos de educacién bésica y media de Santa Lucia Cotzumalguapa,
Escuintla, durante el periodo de Julio — Agosto de 1999. Uno de ellos
Plblico y el otro Privado, con el objeto de determinar el grado de
conocimiento que tienen los adolescentes sobre Enfermedades de
Transmision Sexual.

Cada uno de dichos establecimientos cuenta con estudiantes
adolescentes los cuales llenan las caracteristicas necesarias para la
realizacion del mismo.

La informacién se obtuvo por medio de un cuestionario con preguntas
de completacién y de seleccién sobre Enfermedades de Transmision Sexual
v Sexualidad.

Se establecié que los adolescentes, de ambos establecimientos,
poseen un conocimiento bueno sobre dichas enfermedades, tanto del sexo
masculino como del sexo femenino; aunque solo el 14 % conoce de algunos
sintomas sobre lag mismas, el 57 % posee buena informacién acerca de los
medios de transmisién y €l 66 % sabe cuales pueden ser las medidas
preventivas, esto gracias a que llevan una buena orientacién no solo por
parte de Aprofam sino que también de los Maestros; teniendo en cuenta que
¢l establecimiento publico es el que mas conocimientos posee.

La mayor parte de los adolescentes demostrd tener un interés
constante sobre este tema, sobre todo el SIDA, enfermedad muy temida por
estos, 1o cual facilita que nosotros les podamos orientar, para que asi ellos
tomen consciencia sobre estas enfermedades y asi podremos evitarlas.
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XIIl. ANEXO#1

UNIVERSIDAD SAN CARLOS DE GUATEMALA |
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS ‘
" FLOR DE MARIA PONCE VALLE.

CONOCIMIENTOS SOBRE ENFERMEDADES DE TRANSMISION
SEXUAL EN ADOLESCENTES

El presente cuestionario es parte del trabajo de tesis sobre Enfermedades de
Transmisién Sexual, es importante que conteste tnicamente lo que usted
sabe y no consulte con nadie; pues el objetivo es saber los conocimientos
que tiene sobre dichas enfermedades y el resultado de esto nos servird para
determinar si es necesario darles unas conferencias sobre Educacién Sexual.
Encontraré preguntas en las que solo marcard una “X” y otras que tendrd
que completar.

EDAD: Afos: Meses:

SEXO: Femenino: Masculino:

ESTABLECIMIENTO: ;

1.- - Qué son las relaciones sexuales ?

2.- . A tenido relaciones sexuales ?

SI NO

3.- ; A que edad tuvo su primera relacién sexual 7

4.~  Sitiene relaciones.sexuales ; Qué tipo de proteccion utiliza ?

40




5.  ; Sabe qué son las Enfermedades de Transmision Sexual 9
SI NO

Si su respuesta es afirmativa explique:

10. - ¢, Sabe qué es lo que se debe hacer al tener una Enfermedad de estas 7

S1 NO

11.- ; Sabe qué sucede cuando no utiliza tratamiento adecuado ?

12.- ; Como nota usted cuando ha adquirido una Enfermedad de
Transmisién Sexual 7

6.- Indigue cuiles Enfermedades de Transmisién Sexual conoce:

7.- ¢ A tenido usted alguna Enfermedad de Transmision Sexual ?
S -~ NO

Indique Cual:

13.- Indique los medios de transmision de estas enfermedades:

8.- Conoce a alguien que haya tenido alguna de estas enfermedades:
SI NO

Indique que enfermedad es:

14.- ; Cémo podemos prevenir las Enfermedades de Transmisién Sexual ?

9.- ¢ Qué eslo que usted haria al tener una Enfermedad de Transmisién
Sexual ?

15.- A adquirido informaci6én con personal calificado:

SI ' NO

QUIEN:

16.- En cuanto a Enfermedades de Transmisién Sexual ; Qué le interesa
saber 7. ' '
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C. DURACION:
ANEXO # 2

2 Semanas para el alumnado, 1 hora diaria
2 Semanas para padres de familia, 1 hora diaria
2 Semanas a maestros, 1 hora diaria

PROGRAMA DE EDUCACION SEXUAL
: : . D. _MATERIAL:

R H 0:
A, OBJETIVOS: ecurso Human

o 1.-  Personal médico
1- Lograr la capacitacién de todos los estudiantes sobre las
Enfermedades de Transmisién Sexual. 2.-  Maestros
2.- Dar un mejor enfoque de lo que son los sintomas de 3.-  Padres de Familia o tutores de los alumnos

dichas enfermedades.

) ; ) 4.-  Alumnos
3.- Dar a conocer las medidas preventivas, medios de

transmision de las Enfermedades de Transmisién Sexual. Recurso Fisico:

B. CONTENIDO: 1.- Instaléciones de los institutos

2.-  Videos sobre Enfermedades de Transmisién Sexual

1.-.  Qué son Enfermedades de Transmisién Sexual :
. . 3.-  Trifoliares sobre Enfermedades de Transmisién Sexual
2.-  Cudles son las Enfermedades de Transmisién Sexual
s . 4.-  Pizarrén, yeso, marcadores, escritorios, cuadernos de
3.-  Medios de Transmisién de cada una de las enfermedades apuntes
4.-  Sintomatologia de cada una de las enfermedades . 5.-  Cuestionario

5-  Medidas de prevencién de las Enfermedades de
Transmisién Sexual . E. EVALUACION:

6 Qué son las Relaciones Sexuales Al finalizar este programa se les pasar un cuestionario, tanto
a maestros, alumnos y padres de familia o tutores. ( Anexo #1).
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