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RESUMEN 

Introducción: las Infecciones de Transmisión Sexual (ITS) son una de las causas más 
frecuentes de morbilidad fundamentalmente en la población joven, el VIH/sida es uno 
de los problemas más críticos que ha afectado a la humanidad en los últimos decenios. 
La prevención de estas infecciones se puede lograr mediante un adecuado 
conocimiento de la población en riesgo sobre diferentes aspectos de la enfermedad. 
Objetivos: identificar los conocimientos sobre las infecciones de transmisión sexual en 
jóvenes. 
Métodos: se realizó un estudio descriptivo transversal durante el trimestre julio-
septiembre de 2011 en la Facultad Tecnología de la Salud del municipio Cerro. Se 
entrevistaron a 453 alumnos entre las edades de 15 a 49 años a los cuales se les 
aplicó una encuesta estructurada. 
Resultados: los principales resultados muestran que el 62,03 % desconocen que la 
hepatitis B es una ITS, el 31,0 % y 58,7 % plantearon VIH/sida y el Herpes simple 
respectivamente se curan, 45,9 % y 58,8 % no reconocen al sexo sin penetración y la 
abstinencia sexual como formas evitables de contraer ITS. 
Conclusiones: existen debilidades importantes en el conocimiento tanto de las 
diferentes infecciones de transmisión sexual como en las formas de evitarlas, los 
factores de riesgo, cuales son curables o no y las vías de transmisión y se han 
comprobado que el nivel de conocimientos en la población cubana es variable. 
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ABSTRACT 
 
Introduction: STIs are one of the most common causes of morbidity, particularly 
among the younger population. HIV / AIDS is one of the most critical problems 
affecting mankind in recent decades. Prevention of these infections may be achieved if 
the population at risk is effectively instructed about their main characteristics. 
Objets: The purpose of the present study is to identify the level of knowledge about 
sexually transmitted infections among the young. 
Method: A descriptive cross-sectional study was carried out from July to September 
2011 at the School of Health Technology in the municipality of Cerro. Interviews were 
conducted with 453 students aged 15-49 who completed a structured survey. 
Results: According to the main results obtained, 62,03% of the students did not know 
that hepatitis B is an STI; 31,0% and 587% respectively stated that HIV / AIDS and 
herpes simplex are curable; 45,9% and 58,8% respectively did not recognize non-
penetrative sex and sexual abstinence as forms of protection against STIs. 
Conclusions: Large gaps were found in the students' knowledge about sexually 
transmitted infections and their prevention, their risk factors, which are curable and 
which are not, and their routes of transmission. The level of knowledge among the 
Cuban population is variable. 
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INTRODUCCIÓN 

Las infecciones de trasmisión sexual (ITS) y el VIH/sida constituyen un grave problema 
de salud a nivel mundial, Cuba no está exenta de esta problemática, que se agrava 
porque jóvenes y adolescentes constituyen los grupos más vulnerables.1 

Las ITS dependen más que ninguna otra epidemia actual de la conducta humana. La 
prevención y la promoción de salud se convierten en un problema de todos los 
sectores de la sociedad.2,3 La prevención es la principal herramienta, su objetivo es la 
modificar las conductas y en especial las prácticas que conllevan mayor riesgo.4 La 
pandemia puede ser frenada si los jóvenes asumieran compromisos de responsabilidad 
ante las mismas, es necesario que incrementen sus conocimientos, modifiquen sus 
actitudes y utilicen los medios establecidos para prevenir las infecciones de transmisión 
sexual y el VIH/sida.5 

Los diferentes programas de educación sexual desarrollados no han resuelto las 
dificultades y aún persisten problemas en este sentido, pues continua la falta de 
conocimiento, mitos, tabúes, falta de percepción de riesgo y estereotipos en la 
sexualidad de la sociedad cubana. 6,7 Estas y otras dificultades se mantienen 
actualmente a nivel nacional y en La Habana se reflejan en gran medida en 
adolescentes y jóvenes, por lo que se impone continuar trabajando por elevar la 
educación en la prevención de las mismas.8,9 



En Cuba la epidemia del VIH/sida presenta un ritmo de crecimiento lento, pero 
sostenido y los sectores con mayor número de personas diagnosticadas son los de 
salud, educación y cultura. Al analizar las tasas en las edades de 15 a 24 años en el 
comportamiento de la epidemia notamos un aporte elevado. 

Teniendo en cuenta las consideraciones anteriores se realiza un estudio descriptivo 
para obtener un diagnóstico inicial previo a una implementación de una intervención 
educativa que tiene como objetivo explorar las deficiencias en la esfera de los 
conocimientos en estudiantes del sector de la salud. 

  

MÉTODOS 

Se realizó un estudio descriptivo transversal en el trimestre julio-septiembre del 2011. 
Del universo de 842 estudiantes, según recomendaciones de los expertos se tomaron 
como muestra 453 estudiantes, que representaron el 53,16 % de dicho universo. La 
selección se hizo por un muestreo aleatorio simple utilizando los listados de las 
diferentes especialidades. 

Para la determinación del tamaño muestral se utilizó el programa EPINFO Versión 
2000. El nivel de confianza utilizado fue de 0,05 y el error de estimación aceptado de 
un 10 %. 

La información recogida se introdujo en base de datos creada al efecto con Microsoft 
Access y se procesó con el programa SPSS versión 10,0. Los valores de los indicadores 
analizados para darle salida al objetivo propuesto fueron calculados en números 
absolutos y porcentajes. 

Las variables incluidas en el estudio se agruparon en las siguientes dimensiones: 

 Sociodemográfica: edad y sexo, de conocimientos: si conocían o no las infecciones 
de transmisión sexual, criterios de cura, vías de transmisión del VIH, formas de 
evitar las y factores de riesgo. 

 Recolección de la información: Se utilizó una encuesta estructurada auto aplicada 
diseñada para tales fines que ha sido utilizada en otras investigaciones previo 
criterio de expertos, por lo que no necesitó de su validación10. La encuesta fue 
aplicada por los investigadores. Se procedió a analizar los resultados a partir de 
tablas resúmenes y gráficos. 

 Aspectos éticos: Se solicitó permiso del director de la institución. A cada participante 
se le explicó verbalmente que la encuesta era voluntaria, gratuita y libre. En el 
cuestionario se relejó, que los resultados serían confidenciales y que solo se 
utilizarían para fines investigativos, los que no estuviesen de acuerdo en participar 
se les aclaraba que la decisión no tendría ninguna repercusión en su actividad 
docente. 

 

 

 



RESULTADOS 

El mayor porcentaje de estudiantes de la muestra analizada se concentró entre los 20 
a 24 años, seguido del grupo de 15 a 19 años. El grupo de 20-24 años presentó el 50 
% del total. Hubo un predominio del sexo femenino con 232 casos para un 51,0 % 
mientras el masculino tuvo 221 casos para un 49,0 % (tabla 1). 

 

Más del 95,0 % reflejado en la tabla 2, conocían que la blenorragia, la sífilis y el SIDA 
son infecciones de transmisión sexual y más del 80,0% afirmaron que el herpes simple 
lo es también. En menor porcentaje, los entrevistados estuvieron de acuerdo que la 
trichomoniasis y la moniliasis son ITS en un 56,3 % y 71,0 % respectivamente. 

Casi el 50,0 % conocía que la pediculosis pubis sin ser propia su transmisión por 
relaciones sexuales íntimas eróticas si lo son por contacto íntimo corporal al igual que 
la escabiosis en un 26,3 %. Más de la mitad de los casos con el 62,03 % desconocían 
que la hepatitis B es una ITS y fueron marcadas erróneamente como ITS fluctuando 
desde la enfermedad de los huesos con 0,22 % a la tuberculosis con 10,3 %, la 
hepatitis A, diabetes, diarrea y la gastritis (tabla 2). 

 



En cuanto a los criterios sobre la cura de las ITS existe desconocimiento puesto que 
aunque entre el 7,0 % y el 81,4 % sabían que la trichomona y la gonorrea tienen cura, 
el 18,02 % (gonorrea) y el 25,0 % (trichomona) respondió no saber o que no tenían 
cura. Para las infecciones no curables como el herpes, los condilomas y el VIH/sida 
solo respondieron acertadamente para cada patología el 28,4 %, 71,5 % y 51,0 % que 
no se curaban respectivamente y erróneamente respondieron que si se curaban el 31,0 
% y 58,7 % para el VIH/sida y el Herpes simple respectivamente. La mejor respuesta 
fue para el condiloma que un 71,5 % conocían que no tiene cura y solo el 0,88 % 
planteó lo contrario (tabla 3). 

 

En cuanto a cómo evitar una infección de transmisión sexual (tabla 4) podemos 
observar que la mayoría de los entrevistados el 99 % opinaron correctamente usando 
preservativo. Otras respuestas acertadas fluctuando entre el 41,5 % y 70,0 % fueron 
para las respuestas: no teniendo relaciones sexuales, teniendo una pareja fiel y sexo 
sin penetración. No obstante, en el caso del sexo sin penetración y el no tener 
relaciones sexuales entre 45,9 % y 58,8 % respectivamente no lo reconocen como 
formas evitables de contraer una ITS (tabla.4). 

 

Como se observa en la tabla 5, los estudiantes poseen conocimientos de los factores 
de riesgo para adquirir una ITS ya que señalan las relaciones con múltiples parejas 
sexuales con un 95,4 %, con trabajadores del sexo el 80,6 %, intercambio de agujas 
para el uso de drogas el 90,7 %, relaciones sexuales con personas que cambian de 
pareja frecuentemente el 91,3 %, sexo anal el 45,3 % y el uso del condón a veces el 
83,2 % como factores de riesgo para adquirir una ITS. Sin embargo sólo el 17,7 % 
señala el alcoholismo como factor de riesgo. 



 

Un alto porcentaje con más del 90,0 % reconoció las relaciones sexuales, las agujas y 
las jeringuillas contaminadas como vía de transmisión del virus. Sólo el 86,3 % y el 
75,5 % expresaron que las transfusiones de sangre y los tatuajes respectivamente 
pueden transmitir el VIH, así mismo sólo el 65,7 % expresaron que las relaciones 
sexuales anales sí transmiten el virus de la inmunodeficiencia humana y si bien el 82,3 
% sabia sobre el contagio vertical del virus (madre a hijo), el 58,7 % desconoce que el 
virus puede transmitirse a través de la lactancia materna. Únicamente el 25,3 % 
reconoció las relaciones sexuales cuando se tiene la menstruación como de alto riesgo 
de transmisión del virus de la inmunodeficiencia humana (tabla 6). 



 

DISCUSIÓN 

La distribución por sexo y edad de la muestra estudiada se corresponde con la 
distribución de la población en Cuba según el último censo realizado11. El predominio 
femenino manifiesta su gran participación en el sector salud y su mayor contribución a 
la enseñanza media especializada del país, que según Domínguez12, coloca a Cuba en 
uno de los países de más elevado cumplimiento de los Objetivos del Milenio de la 
Naciones Unidas en materia de acceso a la educación e igualdad de género. 

Los resultados relativos al conocimiento de las ITS no fueron satisfactorios, pues si 
bien señalaron la blenorragia, la sífilis y el VIH/sida como infecciones que se 
transmiten sexualmente, un gran número no sabía que el herpes, la hepatitis B, las 
monilias y trichomonas también tienen esta vía de transmisión, además de señalar 
tuberculosis, la hepatitis A, la diarrea y la gastritis como de transmisión sexual. 

Estos resultados concuerdan con los de Doblado Donis y colaboradores13 en 
estudiantes universitarios y con Guerra Prada y colaboradores 14 en otra Facultad de 
Tecnologías (en lo referente a la pediculosis pubis y escabiosis donde nuestros 
estudiantes alcanzaron mayor porcentaje de conocimientos. 



Los resultados de esta investigación no coinciden con el trabajo de Mirabal Nápoles y 
colaboradores15 que consideraron como muy adecuados los conocimientos sobre ITS 
que tenían los estudiantes examinados en su investigación. 

En nuestro estudio los conocimientos sobre la posibilidad de cura de las ITS fueron 
deficientes ya que un porciento importante señaló a la infección por gonorrea y 
trichomonas como no curables e identificaron al VIH/sida y al Herpes simple como 
curables. Esto coincide con Martínez Pérez y colaboradores 16 y Freire Solórzano y 
colaboradores17. Sin embargo, el reconocimiento de la infección por VIH como curable 
fue menor que el 89,3 % reportado por Jiménez Ángeles.18 Sobre las formas de evitar 
las ITS también fueron deficientes las respuestas, a diferencia de Cañas Lugo y 
colaboradores 19 quienes encontraron respuestas aceptables. 

Aun cuando casi la mitad no reconoció al sexo sin penetración como forma segura de 
evitar las ITS, este hallazgo es superior al encontrado por Jiménez Ángeles 18 cuyos 
casos además, tampoco reconocen a los besos, caricias y fantasías como una forma 
segura de relacionarse sexualmente. 

El desconocimiento sobre el peligro que implica el sexo oral como factor de riesgo para 
adquirir una ITS, es muy inferior al que obtuvieron Mirabal Nápoles y 
colaboradores15 que señalan que un 90 % de sus casos conocen la del posible contagio 
de las ITS por el sexo oral. 

Aunque un bajo porcentaje consideró el sexo anal como riesgoso, este hallazgo fue 
superior al 22,0 % encontrado por González Valcárcel y colaboradores 20. Asimismo no 
coincide con el 98,8 % de respuestas acertadas de Martínez Pérez16 en cuanto a las 
relaciones sexuales desprotegidas. 

Llama la atención que después de 27 años de epidemia existan personas que 
reconozcan el uso de baños sanitarios, besos profundos, convivir con personas con 
VIH/sida, ropas de infectados por VIH/sida y picadas de mosquitos como vías de 
transmisión. Estos resultados concuerdan con estudios realizados por Mirabal Nápoles 
y colaboradores15, Jiménez Ángeles18 y Vivas Bombino 21 lo que pone de manifiesto la 
ineficacia de las actividades educativas realizadas para la promoción y prevención de 
las ITS, necesidad esencial para la disminución de la epidemia el trabajo con los 
grupos de edades en mayor riesgo. 

A lo largo de la vida la sexualidad se expresa de forma diversa y personal, es una 
dimensión primordial de la personalidad del individuo y del estado de salud de los 
jóvenes, para todos no tiene el mismo significado y cada grupo social construye y 
recrea imaginarios sociales particulares. Si bien en otros estudios se ha probado que 
tener conocimientos sobre las ITS y el VIH, la forma de transmisión y la manera de 
prevención, no es una condición suficiente para garantizar la adopción de un 
comportamiento sexual responsable, no cabe dudas que resulta una condición 
necesaria, sin la cual sería imposible movilizar a las personas hacia conductas 
preventivas. No obstante, aunque los conocimientos no sean la causa directa para la 
emisión de conductas de autocuidado, sí constituyen la primera fuente de información 
para la prevención. 

La atención primaria de salud debe tener un rol más activo en la promoción y 
prevención de la salud de los jóvenes, pues esta actividad es uno de sus principales 
objetivos. 
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