ARTICULO ORIGINAL

Conocimientos sobre ITS/VIH/sida en alumnos de la
Facultad de Tecnologia de la Salud en el municipio Cerro,
2012

Knowledge about STI /7 HIV / AIDS among students from the
School of Health Technology in the Municipality of Cerro, in the
year 2012

Alba Cortés Alfaro', Zenia Lazo Gonzalez'', René Garcia Roche!, Juan Carlos
Bolaros'!

I Instituto Nacional de Higiene, Epidemiologia y Microbiologia (INHEM). Municipio
Cerro. La Habana.

I Centro Municipal de Higiene Epidemiologia y Microbiologia. Municipio Cerro. La
Habana.

RESUMEN

Introduccion: las Infecciones de Transmision Sexual (ITS) son una de las causas mas
frecuentes de morbilidad fundamentalmente en la poblacién joven, el VIH/sida es uno
de los problemas mas criticos que ha afectado a la humanidad en los ultimos decenios.
La prevencion de estas infecciones se puede lograr mediante un adecuado
conocimiento de la poblacidon en riesgo sobre diferentes aspectos de la enfermedad.
Objetivos: identificar los conocimientos sobre las infecciones de transmision sexual en
jovenes.

Métodos: se realiz6 un estudio descriptivo transversal durante el trimestre julio-
septiembre de 2011 en la Facultad Tecnologia de la Salud del municipio Cerro. Se
entrevistaron a 453 alumnos entre las edades de 15 a 49 afios a los cuales se les
aplicé 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 penetracion y la
abstinencia sexual como formas evitables de contraer ITS.

Conclusiones: existen debilidades importantes en el conocimiento tanto de las
diferentes infecciones de transmision sexual como en las formas de evitarlas, los
factores de riesgo, cuales son curables o no y las vias de transmisién y se han
comprobado que el nivel de conocimientos en la poblacién cubana es variable.

Palabras clave: ITS/VIH/sida; conocimientos sobre VIH/sida; estudiantes; Tecnologia
de la Salud.



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.

Key words: STI/HIV/AIDS; knowledge about HIV/AIDS; students; health technology.

INTRODUCCION

Las infecciones de trasmision sexual (ITS) y el VIH/sida constituyen un grave problema
de salud a nivel mundial, Cuba no esta exenta de esta problematica, que se agrava
porque jovenes y adolescentes constituyen los grupos mas vulnerables.?!

Las ITS dependen mas que ninguna otra epidemia actual de la conducta humana. La
prevencion y la promocién de salud se convierten en un problema de todos los
sectores de la sociedad.?® La prevencién es la principal herramienta, su objetivo es la
modificar las conductas y en especial las practicas que conllevan mayor riesgo.* La
pandemia puede ser frenada si los jovenes 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 transmision
sexual y el VIH/sida.®

Los diferentes programas de educacion sexual desarrollados no han resuelto las
dificultades y aun persisten problemas en este sentido, pues continua la falta de
conocimiento, mitos, tabues, falta de percepciéon de riesgo y estereotipos en la
sexualidad de la sociedad cubana. &7 Estas y otras dificultades se mantienen
actualmente a nivel nacional y en La Habana se reflejan en gran medida en
adolescentes y jovenes, por lo que se impone continuar trabajando por elevar la
educacion en la prevencion de las mismas.8°



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

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

METODOS

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

Para la determinaciéon del tamafio muestral se utilizé el programa EPINFO Version
2000. El nivel de confianza utilizado fue de 0,05 y el error de estimacion aceptado de
un 10 %.

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

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

Sociodemografica: edad y sexo, de conocimientos: si conocian o no las infecciones
de transmision sexual, criterios de cura, vias de transmision del VIH, formas de
evitar las y factores de riesgo.

Recoleccion de la informacién: Se utilizé una encuesta estructurada auto aplicada
disefada para tales fines que ha sido utilizada en otras investigaciones previo
criterio de expertos, por lo que no necesité de su validacion'®. La encuesta fue
aplicada por los investigadores. Se procedié a analizar los resultados a partir de
tablas resimenes y graficos.

Aspectos éticos: Se solicitdé permiso del director de la institucion. A cada participante
se le explic6é verbalmente que la encuesta era voluntaria, gratuita y libre. En el
cuestionario se relejo, que los resultados serian confidenciales y que solo se
utilizarian para fines investigativos, los que no estuviesen de acuerdo en participar
se les aclaraba que la decisidon no tendria ninguna repercusiéon en su actividad
docente.



RESULTADOS

El mayor porcentaje de estudiantes de la muestra analizada se concentré entre los 20
a 24 afos, seguido del grupo de 15 a 19 afos. El grupo de 20-24 afios presento 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).

Tabla 1. Distribucién de los estudiantes seguin edad y sexo.
Tecnologia de la Salud. Municipio Cerro, 2011

Edad | Femenino | Masculino | Total

[ No. || % |[ No. || % || No. || %
15-19 [ 6a [ 276 |[ 59 |[ 26,7 |[ 123 |[ 27
[20-24 [126 ][ 54,3 |[ 100 |[ 45,2 |[ 226 |[ so
25-29 | 20 || 86 || 27 || 122 || 47 | 10
30-39 | 19 || 82 || 26 || 13,8 || 45 | 10
40 y mas [ 1 [ o4 ||l 7 ||l 32 || 8 |[ 2
No respuesta | 2 [ o9 || 2 || o9 || & [ 12
Total [ 232 || 100,0 || 221 || 100,0 || 453 | 100

Mas del 95,0 % reflejado en la tabla 2, conocian que la blenorragia, la sifilis y el SIDA
son infecciones de transmision sexual y mas 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 % conocia que la pediculosis pubis sin ser propia su transmisién por
relaciones sexuales intimas eroéticas si lo son por contacto intimo corporal al igual que
la escabiosis en un 26,3 %. Mas de la mitad de los casos con el 62,03 % desconocian
que la hepatitis B es una ITS y fueron marcadas erroneamente 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).

Tabla 2. Conocimientos sobre ITSNIH/sida. Tecnologia de la Salud. Municipio Cerro, 2011

Ims | Sl I No |No Respuesta | Total

WIH/sida [992 [[o757 [ & [ 132 [ 5 [ 1,10 |[ 453 |[ 1000
[5ifilis [437 [[98,47 (18 [ 353 [ 5 [ 1,10 |[ 453 |[ 100,0
[eonorrea [433 (o558 [15 [331 [ 5 [ 1,10 [ 453 |[ 1000
Herpas simpla [370 [[B168 |78 || 7,22 || 5 | 1,10 || 453 || 1000
Trchomonas [325 (71,74 |[123 |[27.15 [ 5 [ 110 |[ 453 |[ 100,0
[Candida Albicans (monha) | 255 [56,20 [193 [42.80 | 5 1,10 || 453 || 100,0
Pediculosis pubis [224 |[49,45 |[224 |[49,45 [ & |[ 1,10 | 453 || 100,0
Hepatitis 8 [167 |[36,07 |[281 [62,03 [ & |[ 1,10 |[ 453 |[ 100,0
[Escabiosis (sama) [119 [26,27 |[329 (7263 [ 5 | 1,30 |[ 453 | 100,0
Hepatitis A [48 [10,60 [[400 [@8,30 [ 5 [ 1,10 |[ 453 |[ 100,0
Tuberculosis [47 |[10,38 |[401 |[&8,52 [ 5 [ 1,10 | 453 | 100,0
Diabatas [1 |02z [446 (9845 | § | 1,10 || 453 [ 1000
IDiarreas [3 o066 |[+45 [e823 [ 5 [ 1,10 |[ 453 |[ 1000 |
[Gastritis [ 3 [o66 |[4e5][%8,23 [ 5 |[ 1,10 |[ 453 |[ 1000
Enfermedad de los huesos | 1 | 0,22 (447 (9868 | 5 | 1,10 | 453 | 100,0




En cuanto a los criterios sobre la cura de las ITS existe desconocimiento puesto que
aunque entre el 7,0 % y el 81,4 % sabian que la trichomona y la gonorrea tienen cura,
el 18,02 % (gonorrea) y el 25,0 % (trichomona) respondi6é no saber o que no tenian
cura. Para las infecciones no curables como el herpes, los condilomas y el VIH/sida
solo respondieron acertadamente para cada patologia el 28,4 %, 71,5 % y 51,0 % que
no se curaban respectivamente y erroneamente 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 % conocian que no tiene cura y solo el 0,88 %
planteé lo contrario (tabla 3).

Tabla 3. Criterios de curacién de las infecciones de transmisién sexual.
Tecnologia de la salud. Municipio Cerro, 2011

anermedad | Secura |Nosecura | Nosabe | Total
[Ne, || % [[ne. | % [Ne. || % | Ne. || %
iGonorrea [369 [81,4 |49 |[10,3 [35 | 7,72 | 453 [100
Trichomonas [339 (75,0 |[36 |[ 8,0 |[78 |[ 17,0 |[ 453 [ 100
VIH/sida |142 [31,0 [230 |[51,0 [81 |18,0 | 453 100
Herpes simple |266 | 58,7 [129 [28,48 |58 12,80 | 453 | 100
iCondiloma | « [o,88 [324 [72,50 [125 | 28 | 453 [100

En cuanto a como evitar una infeccion de transmision sexual (tabla 4) podemos
observar que la mayoria 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 penetracion. No obstante, en el caso del sexo sin penetraciéon 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).

Tabla 4. Conccimientos sobre formas de evitar una infeccién de transmision sexual.
Tecnologia de la Salud. Municipio Cerro, 2011

Fnrmas de evitar una ITS _[ Si | % : Noe || % [ N || %
No relacién sexual | 188 || 41,50 || 265 || 58,50 || 453 |[ 100
lAseo después de la relacién sexual [ 90 |[ 83 | 413 |[ 9117 |[ 453 | 100
Teniendo una pareja Fiel | 314 || 700 || 139 | 30,68 | 453 | 100
Uso de anticonceptivo la mujer | 39 | s61 | 14 | 91,39 | 453 | 100
Usando preservativo | 448 | 990 || 5 | 1,10 | 453 |[ 100
[Sexo sin penatracién | 245 | 54,08 | 208 | 4592 | 453 | 100

Como se observa en la tabla 5, los estudiantes poseen conocimientos de los factores
de riesgo para adquirir una ITS ya que sefialan las relaciones con multiples 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 condoén a veces el
83,2 % como factores de riesgo para adquirir una ITS. Sin embargo sélo el 17,7 %
sefala el alcoholismo como factor de riesgo.



Tabla 5. Conocimientos sobre los factores de riesgo de ITSMH/sida.
Tecnologia de la Salud. Municipio Cerro, 2011

ractores de riesgo | SI [ NO
| No. || % || No. || %
Relaciones sexuales con extranjeros | 202 || 44,59 || 251 || 55,41
Multiples parejas sexuales | 432 | 9536 | 21 | 4,64
iSexo oral | 140 | 30,91 | 313 | 69,00
Prostitutas o trabajadores del sexo | 365 | 80,57 | 885 [ 19,43
Relaciones sexuales desprotegidas | 169 || 37,31 || 284 || 62,69
'Sexo anal | 204 | 45,03 | 249 | 54,97
tjntercambio de agujas para el uso de ‘ 411 ‘ 90,73 l 42 ‘ 9,27
rogas
Uso del condén | 13 || 2,37 || 440 || 97,13
Uso del condén a veces | 277 |[ 8322 || 76 || 16,78
Homosexuales | 254 | 56,07 | 199 | 43,93
Bisexuales | 268 | 59,16 | 185 | 40,04
talaciunes sexuales con personas que ‘ 416 ‘ 91,33 ‘ 37 ‘ 8,17
ambian de pareja frecuentemente
\alcohélicos | 80 | 18,00 | 372 | 82,00

Un alto porcentaje con mas del 90,0 % reconocio las relaciones sexuales, las agujas y
las jeringuillas contaminadas como via de transmision del virus. Sélo el 86,3 % vy el
75,5 % expresaron que las transfusiones de sangre y los tatuajes respectivamente
pueden transmitir el VIH, asi mismo sélo el 65,7 % expresaron que las relaciones
sexuales anales si 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. Unicamente el 25,3 %
reconocio las relaciones sexuales cuando se tiene la menstruacion como de alto riesgo
de transmision del virus de la inmunodeficiencia humana (tabla 6).



Tabla 6. Conocimientos sobre vias de transmisién del VIH/sida.
Tecnologia de la Salud. Municipio Cerro, 2011

\Vias de transmision | si || % |[ N || %
Relaciones sexuales | 414 || 91,39 || 37 || 8,17
\Agujas y Jeringuillas contaminadas | 418 |[ 92,27 || 33 |[ 728 |
Transfusiones de sangre [ 301 || 8631 |[ 60 || 13,25
Picadas de mosquitos [ 24 ][ 's30 || a2z || 9426
Relaciones sexuales con condén [ 5 || 1,00 || 446 || 98,45
Via materna madre al feto | 373 | 82,34 || 78 || 17,22
\Convivir con personas con VIH/sida | 32 | 706 | 419 | 92,49
Beso | 12 || 2,65 || 439 || 96,91
ICaries | 93 || 20,53 || 358 || 79,03
Cuchillas de afeitar | 330 || 72,85 || 121 || 26,71
Bafios sanitarios | 49 | 10,82 | 401 | 88,52
Besos profundos | 38 || 8,39 | 413 || 91,17
Ropas de infectados por VIH/sida [ 28 |[ 618 || 422 | 93,16
Relaciones sexuales orales | 197 | 43,49 | 254 || 56,07
Relaciones sexuales anales | 208 || 65,78 | 153 || 33,77
Leche materna | 18¢ | 40,62 | 266 | 58,72
Lllinelacinnest sexuales cuando se tiene la ‘ 115 ‘ 25,39 ‘ 336 ‘ 74,17
enstruacion
Tatuajes | 342 | 75,50 | 109 | 24,06

DISCUSION

La distribucién por sexo y edad de la muestra estudiada se corresponde con la
distribucion de la poblaciéon en Cuba segun el ultimo censo realizado!!. El predominio
femenino manifiesta su gran participacion en el sector salud y su mayor contribucion a
la ensefanza media especializada del pais, que segiin Dominguez*?, coloca a Cuba en
uno de los paises de mas elevado cumplimiento de los Objetivos del Milenio de la
Naciones Unidas en materia de acceso a la educacioén e igualdad de género.

Los resultados relativos al conocimiento de las ITS no fueron satisfactorios, pues si
bien sefalaron la blenorragia, la sifilis y el VIH/sida como infecciones que se
transmiten sexualmente, un gran nimero no sabia que el herpes, la hepatitis B, las
monilias y trichomonas también tienen esta via de transmision, ademas de sefialar
tuberculosis, la hepatitis A, la diarrea y la gastritis como de transmisién sexual.

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



Los resultados de esta investigacion no coinciden con el trabajo de Mirabal Napoles y
colaboradores*® que consideraron como muy adecuados los conocimientos sobre ITS
que tenian los estudiantes examinados en su investigacion.

En nuestro estudio los conocimientos sobre la posibilidad de cura de las ITS fueron
deficientes ya que un porciento importante sefialé a la infeccién por gonorrea y
trichomonas como no curables e identificaron al VIH/sida y al Herpes simple como
curables. Esto coincide con Martinez Pérez y colaboradores € y Freire Solérzano y
colaboradores?’. Sin embargo, el reconocimiento de la infecciéon por VIH como curable
fue menor que el 89,3 % reportado por Jiménez Angeles.'® Sobre las formas de evitar
las ITS también fueron deficientes las respuestas, a diferencia de Cafias Lugo y
colaboradores 1° quienes encontraron respuestas aceptables.

Aun cuando casi la mitad no reconocid al sexo sin penetracion como forma segura de
evitar las ITS, este hallazgo es superior al encontrado por Jiménez Angeles 18 cuyos
casos ademas, tampoco reconocen a los besos, caricias y fantasias 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 Napoles y

colaboradores?!® que sefialan que un 90 % de sus casos conocen la del posible contagio
de las ITS por el sexo oral.

Aungue un bajo porcentaje considero el sexo anal como riesgoso, este hallazgo fue
superior al 22,0 % encontrado por Gonzalez Valcarcel y colaboradores 2°. Asimismo no
coincide con el 98,8 % de respuestas acertadas de Martinez Pérez'® en cuanto a las
relaciones sexuales desprotegidas.

Llama la atencidon que después de 27 afios de epidemia existan personas que
reconozcan el uso de bafos sanitarios, besos profundos, convivir con personas con
VIH/sida, ropas de infectados por VIH/sida y picadas de mosquitos como vias de
transmision. Estos resultados concuerdan con estudios realizados por Mirabal Napoles
y colaboradores?®, Jiménez Angeles'® y Vivas Bombino 2! lo que pone de manifiesto la
ineficacia de las actividades educativas realizadas para la promocién y prevencion de
las ITS, necesidad esencial para la disminucion 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
dimension primordial de la personalidad del individuo y del estado de salud de los
jovenes, 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 transmision y la manera de
prevencion, no es una condicion suficiente para garantizar la adopcion de un
comportamiento sexual responsable, no cabe dudas que resulta una condicion
necesaria, sin la cual seria imposible movilizar a las personas hacia conductas
preventivas. No obstante, aunque los conocimientos no sean la causa directa para la
emisién de conductas de autocuidado, si constituyen la primera fuente de informacién
para la prevencion.

La atencién primaria de salud debe tener un rol mas activo en la promocion y
prevencion de la salud de los jovenes, pues esta actividad es uno de sus principales
objetivos.
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