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Resumen

El siguiente trabajo investigativo esta enfocado en la enfermedad del VIH/SIDA, este es
un retrovirus que es caracterizado por atacar a los linfocitos T colaboradores (CD4) o también
Ilamados globulos blancos, los cuales son células que forman parte del sistema inmunitario,
provocando que este quede muy debilitado, causando diferentes riesgos en la salud.

En la actualidad los adolescentes tienen conocimientos superficiales sobre este tema lo
que conlleva a que tengan practicas o conductas sexuales riesgosas, aumentando la probabilidad
de contagio y es de ahi que nace el objetivo de este estudio el cual es identificar el nivel de
conocimiento que tienen los estudiantes en este caso la Unidad Educativa “San Andrés”.

Ademas, la investigacion cuenta con un enfoque cualitativo para recopilar y analizar
datos, asi como cuantitativo debido a que se trabaja con datos medibles o cuantificables y de esta
manera poder determinar el nivel de conocimiento y las practicas sexuales riesgosas que tienen
estudiantes, adicionalmente, para la recoleccion de estos datos se elabor6 un instrumento
compuesto por 21 preguntas ayudo a medir los conocimientos, actitudes y practicas de los
mismos y 2 preguntas de datos informativos (sexo y edad).

Es por tal razon que se pretende plantear distintas propuestas para lograr disminuir el
numero de personas contagiadas por este virus, haciendo énfasis en la educacion de las nuevas
generaciones sobre el tema y con ello lograr inculcar y mantener conductas sexuales seguras que

ayuden a prevenir el VIH/SIDA.

Palabras Clave: VIH/SIDA, LINFOCITOS T COLABORADORES (CD4),

TRANSMISION, PREVENCION, CONOCIMIENTO.
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Abstract

The following research work is focused on the HIVV/AIDS disease, this is a retrovirus that
is characterized by attacking the T-collaborative lymphocytes (CD4) or also called white blood
cells, which are cells that are part of the immune system, causing it to be very weakened, causing
different health risks.

At present, teenagers have superficial knowledge about this topic, which leads them to
engage in risky sexual practices or behaviors, increasing the likelihood of contagion, which is
why the objective of this study is to identify the level of knowledge that students have, in this
case at Unidad Educativa “San Andrés”.

In addition, the research has a qualitative approach to collect and analyze data, as well as
quantitative because it works with measurable or quantifiable data and thus to determine the
level of knowledge and risky sexual practices that students have, additionally, for the collection
of these data was developed an instrument composed of 21 questions helped to measure the
knowledge, attitudes and practices of the same and 2 questions of informative data (sex and age).

For this reason, we intend to put forward different proposals to reduce the number of
people infected by this virus, emphasizing the education of the new generations on the subject

and thus to inculcate and maintain safe sexual behaviors that help prevent HIV/AIDS.

Keywords: HIV/AIDS, T-HELPER LYMPHOCYTES (CD4), TRANSMISSION,

PREVENTION, KNOWLEDGE.
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Introduccion

El virus de la inmunodeficiencia humana o por sus siglas VIH, es una infeccién que
ocasiona un deterioro lento y progresivo sobre las células del sistema inmunitario, causando
diferentes alteraciones e impidiendo su correcto funcionamiento. Con el paso del tiempo este
sistema se vuelve deficiente, pues deja de cumplir su principal funcion “luchar contra las
infecciones y enfermedades”.

Cuando una persona no recibe ningun tipo de tratamiento, el VIH continda progresando
hasta transformase en el sindrome de inmunodeficiencia adquirida (SIDA). Sus principales
factores de riesgo son: empezar la actividad sexual a edades tempranas, no hacer uso de
preservativos “condén”, multiples parejas sexuales y, sobre todo, falta de conocimiento sobre el
tema, ya que en la actualidad ain existen creencias erroneas, como considerar que el VIH se
trasmite a través del contacto o por usar objetos comunes (platos, vasos, etc.).

Esta infeccion se ha vuelto una enfermedad crénica, la cual, aun no tiene una cura
definitiva. Segun Caiche (2022) “En Ecuador se reportaron 3.547 casos de VIH, el 31% de estos
en fase de SIDA”, sin embargo, con los avances cientificos, se han encontrado distintas
estrategias que ayudan a prevenir, diagnosticar y tratar esta patologia, permitiendo a las personas
infectadas tener una vida saludable y de calidad.

Es por tales motivos que esta investigacion se realizo con la finalidad de conocer los
diferentes pensamientos e ideas que tienen los estudiantes adolescentes acerca del tema, en este
caso de la “Unidad Educativa Particular “San Andrés” y de esta manera poder identificar los

riesgos que tienen los mismos de contraer esta infeccion.
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Antecedentes
Descripcion de la Situacion Problematica

Segun el Ministerio de Salud Publica (Aguiar et al., 2019) “El virus de inmunodeficiencia
humana (VIH) es un retrovirus, cuya infeccion en los seres humanos causa un cuadro clinico
sindromico de evolucion prolongada que, al alcanzar su fase final provoca el sindrome de
inmunodeficiencia adquirida (SIDA)”.

Este es un virus que ataca a los globulos blancos llamados linfocitos T colaboradores
(CD4), que son células que forman parte del sistema inmunitario, el cual queda muy debilitado,
provocando un riesgo en la salud ya que cumple una funcién muy importante en ayudar a
combatir las diferentes infecciones y enfermedades.

El MSP y la Red Publica Integral de Salud del Ecuador, ayudan a reducir el crecimiento
de la epidemia, implementando politicas sanitarias, para mejorar el acceso universal a la
promocion, prevencion y atencion integral, asi como la equidad, la inclusion, la interculturalidad
y la igualdad de oportunidades para las personas viviendo con VIH en el Ecuador.

Por esta razoén en Ecuador se implement6 el “Plan Estratégico Nacional Multisectorial
(PENM)”, estas son estrategias para el acceso a la informacion, al diagndstico temprano y el
tratamiento antirretroviral (TARV) oportuno, a si mejora a la reduccion de nuevas infecciones de
VIH, la mortalidad por SIDA, con el fin de mejorar la calidad vida de las personas
afectadas por la epidemia.

Es por esto que, en este Proyecto de Aplicacion Préctica nos enfocaremos directamente
en los jovenes, ya que estos requieren de mayor informacion sobre el VIH y que esta sea de
calidad. Cabe recalcar que en la mayoria de estos han tenido relaciones sexuales a temprana edad

(16 afios aproximadamente, en donde, segun un estudio realizado en Panama a jovenes



universitarios reveld que “apenas el 52% de estos uso el condon en su primera relacion sexual

como medida de prevencion” (Baula et al., 2019).

14
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Justificacion

A medida que pasan los afios, se ha recolectado diversa informacion acerca del VIH,
logrando comprender de manera detallada esta patologia, todos estos datos han sido de vital
importancia para trasmitir informacion y crear diferentes programas para la prevencion de esta
infeccion.

A nivel mundial, existen multiples casos positivos de VIH, en donde, Ecuador no es la
excepcion pues, estos casos se mantienen en crecimiento, por tal motivo “se han desarrollado
medidas que permitan el acceso sin discriminacion a los servicios de salud” (Caiche, 2022), esto
se ha implementado con la finalidad de poder garantizar seguridad tanto al paciente como al
personal de salud, manteniendo una atencién de calidad.

Por lo que, la presente investigacion se basa en la necesidad de conocer los conceptos que
tienen los estudiantes adolescentes sobre la transmision del VIH/SIDA vy las practicas sexuales
riesgosa que mantienen los mismos y mediante una encuesta, obtener resultados Gtiles que
ayudaran a identificar los riesgos que tienen de contraer dicha patologia. Esto contribuira en el
mejoramiento de conocimientos en los estudiantes, y asi poder incentivar a actuar de forma
responsable para la prevencion del VIH. Ademas, el estudio servira de apoyo para futuras

investigaciones sobre el tema.
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Objetivos
Objetivo General
Analizar el conocimiento y las practicas sexuales riesgosas en los estudiantes de
bachillerato de la Unidad Educativa Particular “San Andrés” a través de una encuesta para
identificar el riesgo que tiene al contagiarse con VIH/SIDA.
Objetivos Especificos
e Investigar mediante diferentes fuentes bibliograficas la patologia del VIH/SIDA.
e Elaborar una encuesta con la finalidad de evaluar el nivel de conocimiento sobre el
VIH y las conductas sexuales que poseen los estudiantes de primero, segundo y
tercero afo de bachillerato de la Unidad Educativa Particular “San Andrés” periodo
académico abril-septiembre 2023.
e Interpretar los datos obtenidos de la encuesta para identificar las conductas de riesgo

que tienen los estudiantes de contraer VIH.
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Marco Teorico
Definicion

El virus de inmunodeficiencia humana (VIH) es un retrovirus, el cual llega a afectar a la
inmunidad celular del huésped, es decir que, ataca a las células T4 (linfocitos T colaboradores o
CD4+). “Los linfocitos T CD4+ y los CD4+ de la estirpe de los monocitos son las principales
células diana del VIH, todas las células que expresan las moléculas CD4+ y las moléculas del
correceptor pueden infectarse por este virus” (Ministerio de Salud Publca, 2019). Por tal motivo
el sistema inmunoldgico no puede diferenciar a los antigenos ni a los microorganismos que
forman parte de la microbiota, causando una lenta, pero continua destruccion del sistema
inmune.

Por lo tanto, el VIH se convierte en una enfermedad cronica, que cuando logra alcanzar
su fase final provoca el sindrome de inmunodeficiencia adquirida (SIDA), en el cual si no se
recibe un tratamiento oportuno puede ocasionar la muerte del individuo por tumores o
infecciones oportunistas.

Etiologia

El VIH se descubrid en 1984, sin embargo, su origen es incierto, las teorias mas
aceptadas es que llegd al humano por Zoonosis (transmision al ser humano desde un huésped
animal) en este caso de un simio al humano, especificamente de los simios de Africa donde
existen muchos cazadores que pudieron comer carne de simio cruda o tuvieron una herida de
contacto directo con sangre infectada y para su rapida expansion, se cree que fue por las
campafas de vacunacion, ya que las jeringas eran reutilizables.

Desde este punto, el Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH) se lo clasifico en la

familia de los lentivirus, ya que puede permanecer en estado de latencia en el organismo por
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periodos de tiempo largos con la finalidad de activarse cuando existan condiciones favorables. A
pesar de ello, el VIH nunca permanece inactivo e inmediatamente se empieza a replicar en los
ganglios linfaticos, causando la muerte de miles de millones de células al dia.

Fisiopatologia

El virus del VIH afecta principalmente a los linfocitos CD4 y monocitos-macréfagos,
dando como resultado una caida progresiva y lenta de los mismos, luego se produce una
replicacion viral dentro de cada uno de ellos, como respuesta, el organismo trata de equilibrar las
células inmunologicas afectadas, sin embargo, al ser una gran cantidad de células destruidas
nunca lo logra.

A partir de este punto, los primeros signos y sintomas que se manifestaran sera cuando
exista mayor destruccion de linfocitos y ya no exista esta reposicién celular, provocando el
debilitamiento del sistema inmunoldgico. Es por este motivo, que el tratamiento (terapia
antirretroviral) debe comenzar antes de que aparezca la primera sintomatologia. Es por este
motivo que (Lopéz, 2018) menciona que “el hecho de inmortalizar la infeccion desempena un rol
importante en los reservorios del virus como lo son: el cerebro, los ganglios linfaticos y células
del sistema reticulo endotelial”.

Formas de Contagio

La forma de transmision del VIH se puede dar en distintas situaciones como puede ser el
contacto sexual entre homosexuales y heterosexuales, con la sangre y los hemoderivados, otra
forma de contagio es a través de la madre infectada a su hijo en diferentes situaciones ya sea
durante el parto, periodo perinatal o por medio de la leche materna. Entre otras formas de
contraer esta infeccién (Ministerio de Salud Publca, 2019) resalta:

¢ Relaciones sexuales Vaginales.
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e Relaciones sexuales orales.

e Relaciones sexuales anales.

e Por medio de un parto natural.

Al compartir:

e Jeringas (compartir drogas inyectables).

e Juguetes sexuales.

e Condones.
Factores de Riesgo

Con todo lo mencionado anteriormente, es importante optar por una estratégica que
ayude a controlar la epidemia del VIH entre los adolescentes y jovenes, ya que la mayoria de
estos tienen diferentes conductas que ponen en riesgo su salud y aumentan la probabilidad de
contagio, el (Ministerio de Salud Publca, 2019) incluye como principales factores de riesgo a la
“carga viral alta, coito receptivo anal o vaginal sin preservativo, multiples parejas sexuales,
pareja de estatus seroldgico desconocido, sexo bajo la influencia de drogas recreacionales,
infecciones de transmision sexual, ausencia de circuncision, y determinados tipos de antigenos
leucocitarios humanos HLA™.
Signos y Sintomas

Las personas con VIH/SIDA no presentan sintomas inmediatamente pues, al ser una
infeccion que causa una lenta, pero continua destruccion del sistema inmune, los primeros
sintomas se pueden manifestar dos o tres semanas de la primera infeccion, sin embargo, al ser
sintomas poco notables o similares a un sindrome gripal, la mayoria de las veces pasa
desapercibido, (Calle, 2018) dice que la sintomatologia habitual puede ser:

e Fiebre.
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e Adenopatias.

e Faringitis.

e Erupcion cutanea.

e Astenia.

e Mialgias.

e Diarrea.

o Cefalea.

e Nauseas y vomitos.

e Pérdida de peso.

e Aparicion de infecciones oportunistas (candidiasis oral).

e Complicaciones neuroldgicas.

Por lo general, estos sintomas no duran mucho tiempo y desaparecen por si solos, a este
periodo se lo conoce como ““sindrome retroviral agudo y seroconversion”, luego empieza la etapa
de “infeccion cronica asintomatica”, que puede darse de 8 hasta los 24 afios, ya que existe el
deterioro progresivo del sistema inmunoldgico (disminucion de linfocitos CD4).

Es por tal motivo que realizar pruebas de diagnéstico es importante para que los niveles
de CD4 no sean tan bajos y el tratamiento inicie lo méas rapido posible y asi prevenir
enfermedades oportunistas o el SIDA, esta Gltima se da cuando el VIH no es tratado
adecuadamente y los linfocitos CD4 decaen por debajo de 200/mm3, (Calle, 2018) menciona que
“existe un dafio extremadamente importante del sistema inmune, que permite la aparicion
progresiva de enfermedades oportunistas: toxoplasmosis, criptococosis, criptosporidiasis,

candidiasis esofagica, determinados tumores, caquexia y complicaciones neurologicas”.
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Diagnostico

Para lograr un correcto diagnostico del VIH es necesario emplear varias pruebas para

obtener resultados correctos, entre las cuales destacan dos tipos de métodos.

La primera son los métodos indirectos o seroldgicos, las cuales se caracterizan por

reconocen anticuerpos frente al VIH, se puede encontrar:

e Pruebas de tamizaje: Son test de diagnoéstico rapido “incluyen la metodologia por
inmunocromatografia (flujo lateral), y por inmunofiltracioén (flujo continuo)”
(Ministerio de Salud Publca, 2019). Su realizacion es facil y se obtienen los
resultados entre 5 y 30 minutos.

e La prueba rapida de cuarta generacion: “Detecta el antigeno (Ag) p24 y anticuerpos
(Ac) para VIH tipo 1y 2, reduce el periodo de ventana y puede diagnosticar infeccion
aguda, con una sensibilidad del 99,6 % y especificidad del 99,8 %” (Ministerio de
Salud Publca, 2019).

e La prueba rapida de tercera generacion: Esta se encarga de detecta anticuerpos para
VIH, después de 20 dias tras exposicion viral.

Cabe recalcar que estas pruebas se realizan en suero, plasma, sangre o en secreciones
orales.

e La prueba de enzimoinmunoanalisis de adsorcién (ELISA): Realiza una deteccion
sistematica, con una sensibilidad mayor al 99,5%, en esta se necesita de un equipo y
preparacion técnica.

e Las pruebas de cuarta generacion de EIA: Detecta anticuerpos contra VIH (1gG), y

del antigeno p24, su sensibilidad es cercana al 100%.
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e Las pruebas de tercera generacion de EIA (tipo sandwich y captura): Muestran un
resultado cuantificable de anticuerpos contra VIH (IgG e IgM) con una sensibilidad
mayor de 99.5%.

Adicionalmente los pacientes deben someterse a pruebas confirmatorias donde se

utilizan:

e El ensayo inmunologico por quimioluminiscencia (CLIA): Se realiza en laboratorios,
donde se determinan los anticuerpos (IgM, 1gG) y anti antigeno p24 del virus, su
sensibilidad es del 100%.

e El western blot: Esta prueba es de inmunotransferencia, donde los antigenos del VIH
provocan la reaccion antigenoanticuerpos. En la inmunotransferencia negativa no
existen bandas, cuando es positiva existen anticuerpos de VIH.

Para las pruebas confirmatorias se necesitan laboratorios con personal especializado
donde los resultados tardan de 1- 2 semanas 0 mas.

La segunda son los métodos directos o virélogos, en esta ya se detecta la presencia del

virus, él (Ministerio de Salud Publca, 2019) lo explica de la siguiente forma:

Estan basadas en la amplificacion de &cidos nucleicos virales, como la reaccion en cadena
de la polimerasa (PCR) y las técnicas cualitativas que miden ARN del VIH (NAT), mismas que
han permitido detectar muy bajas cantidades de material viral. El punto de corte para denominar
la indetectabilidad es 50 copias/ml, el mismo que puede ser menor dependiendo de la técnica

utilizada.
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Figura 1

Algoritmo diagnostico de VIH en adultos

Algoritmo 1 Algoritmo diagnostico de VIH en adultos
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Nota. Adaptado de Consolidated guidelines on the use of antiretroviral drugs for treating and

preventing HIV infection: recommendations for a public health approach Second Edition, World

Health Organization, 2016, (https://www.who.int/publications/i/item/9789241549684)
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Tratamiento

El tratamiento para el VIH es la terapia antirretroviral (TARV), la cual inicia en todo
paciente diagnosticado con esta patologia, sin tener en cuenta el conteo de CD4+, por lo que
existen cuatro familias de estos medicamentos que inhiben enzimas y estructuras diana durante la
replicacion del VIH, él (Ministerio de Salud Pablca, 2019) nos menciona las siguientes:

e Inhibidores de la Transcriptasa inversa (ITI): Inhibidores de transcriptasa inversa
analogos nucledsidos (ITIAN), Inhibidores de la transcriptasa inversa analogos no
nucleosidos (ITIANN).

e Inhibidores de la proteasa (IP).

e Inhibidores de la entrada: Inhibidores de la fusion (IF), Inhibidores de correceptores
(antagonistas de CCR5).

e Inhibidores de la integrasa (INI).

El objetivo principal de la TARV es disminuir la carga viral y recuperar el sistema
inmunoldgico, impedir infecciones oportunistas, disminuir la replicacién viral y sobre todo
prevenir la transmision del VIH.

Prevencion

A nivel mundial existen diversas estrategias para reducir la incidencia y prevalencia
contra las infecciones dadas por este virus. EI (Ministerio de Salud Publca, 2019) indica que para
prevenir esta patologia se necesita la:

e Distribucion de preservativo masculinos, femeninos y lubricantes a base de agua.

e Circuncision masculina voluntaria.

e Inicio inmediato de terapia antirretroviral (TARV).

e Tamizaje universal de VIH.
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e Profilaxis previa la exposicion (PrEP).

e Profilaxis postexposicion (PEP).

e Tratamiento farmacoldgico que incluye el tratamiento sustitutivo con opiaceos,

provision de agujas y jeringuillas estériles.

e Prevencion de la transmision materno-infantil (PTMI).

e Acceso a servicios de atencion de infecciones de transmision sexual.

e Cumplimiento de normas universales de bioseguridad.

El Preservativo

En la adolescencia y la juventud existen mayores conductas de riesgo para contraer VIH,
pues en estas etapas es donde comienza la vida sexual de muchos de ellos, por ende, es
importante que los mismo tengan un concepto claro sobre una sexualidad saludable y para
conseguirlo es necesario que los adolescentes tengan vinculos afectivos con su primera pareja
sexual y que sobre todo utilicen algiin método anticonceptivo.

En este caso los preservativos masculinos y femeninos cumplen una funcion vital, pues
ayuda a evitar el embarazo, las infecciones de transmision sexual y en la actualidad se considera
como una prevencion primaria para el VIH, ayudando a reducir de gran manera el porcentaje de
transmision de esta enfermedad.

“En la actualidad los condones gratuitos se distribuyen en el Sistema Nacional de Salud a
través del médico de familia, las consultas especializadas de infecciones de transmision sexual,
ginecologia y obstetricia, asi como planificacion familiar” (Aguiar et al., 2019).

Conocimiento en los Adolescentes
En la mayoria de la poblacion adolescente masculina la sexualidad es un tema que en

muchos de los casos les puede producir ansiedad debido a que la sociedad considera que los
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hombres deben iniciar las relaciones sexuales a tempranas edades, provocando factores de riesgo
para adquirir VIH ya que carecen de informacion, esto quiere decir que tienen un conocimiento
limitado sobre el tema.

Por tal motivo, (Sandobal, 2019) indica que “las respuestas de la salud publica a las
necesidades de estos adolescentes suelen ser contradictorias y llevar a la confusion, asimismo las
normas y expectativas sociales junto con la opinion de los adolescentes, influyen poderosamente

en su comportamiento”, estos factores ayudan al aumento de los riesgos para la salud.
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Metodologia y Desarrollo del Proyecto
Disefio Metodoldgico

La presente investigacion tiene un enfoque cuantitativo, esto debido a que se utilizaran
diferentes datos que serviran para el andlisis sobre el conocimiento sobre transmisién de
VIH/SIDA y précticas sexuales riesgosas en los estudiantes de bachillerato de la unidad
educativa particular “San Andrés” periodo académico abril-septiembre 2023.

Para el nivel de la investigacion se utilizé el estudio no experimental y descriptivo de
corte transversal. Esto debido a que, en una investigacion no experimental, simplemente se
obtienen datos de diferentes variables que no podran ser cambiadas o0 manipuladas y que serviran
como base de estudio.

Ademas, se us6 un estudio descriptivo, ya que como su propio nombre lo dice, trata de
describir diferentes fendmenos que ocurren en un misma poblacion, tiempo y espacio
determinado, adicionalmente para facilitar el estudio de la informacion recolectada, se utilizaran
datos estadisticos, siendo esta una caracteristica principal en este tipo de estudio.

Al mismo tiempo, el estudio fue de corte transversal porque se procede a investigar los
conocimientos sobre el VIH/SIDA y las conductas sexualidad en los estudiantes de primero,
segundo y tercer afio de bachillerato de la Unidad Educativa Privada “San Andrés” en un
momento dado en un tiempo determinado.

Variables y Definicion Operacional

En este caso la variable independiente es en la cual se enfoca la investigacion, a

diferencia de la variable dependiente ya que esta es un resultado medible de la variable

independiente, con estos puntos especificados se destaca:



Tabla 1

Variable independiente

Variable Independiente: Conocimiento sobre Transmision de VIH/SIDA

Variable

Definicién

Tipo de variable

Escala de
medicion

Instrumento de
recoleccion

Fuente

ITS (Infecciones de
Transmision
Sexual)

“Las infecciones de
transmision

sexual (ITS) se
propagan
predominantemente por
contacto sexual, sean
relaciones sexuales
vaginales, anales u
orales” (Organizacion
Panamericana de la
Salud, 2023).

Independiente —
cualitativa —
nominal.

Depende de la
variable SI/NO

Pertenece a IST.

Anaélisis de datos
Encuesta digital

Estudiantes

VIH

(Virus de la
Inmunodeficiencia
Humana)

“El Virus de la
Inmunodeficiencia
adquirida (VIH) ataca a
los glébulos blancos,
debilitando el sistema
inmunitario, siendo mas
facil contraer
enfermedades como la
tuberculosis, otras
infecciones y algunos
tipos de cancer”

Independiente —
cualitativa -
nominal

Depende de la
variable SI/NO

Analisis de datos
Encuesta digital

Estudiantes

28
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(Organizacion Mundial
de la Salud, 2023).

Nivel de
conocimiento

“Es la informacion y
habilidades que los
seres humanos
adquieren a través de
sus capacidades
mentales” (Garcia,
2021).

Independiente —
cualitativa -
nominal

Nivel de

conocimiento

Excelente.
Bueno.
Regular.
Deficiente.

Estudiantes

Andlisis de datos

Encuesta digital

Nota. En la tabla se detalla la variable independiente con sus dimensiones, indicadores, técnicas e instrumentos.

Tabla 2

Variable dependiente

Variable Dependiente: Préacticas Sexuales Riesgosas en los Estudiantes de Bachillerato de la Unidad Educativa Particular

“San Andrés”

Variable Definicion Tipo de Variable Escala de Fuente Instrumento de
Medicion Recoleccion
Practicas Sexuales  “Las practicas sexuales  Dependiente — Précticas Estudiantes  Revision de
son patrones de cualitativa - sexuales: documentacién
actividad sexual nominal Sexualmente
presentados por activo.

individuos o
comunidades con
suficiente consistencia
COmMo para ser
predecibles”
(Asociacion Mexicana

Sexualmente
pasivo.
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para la Salud Sexual

A.C, 2023).
Riesgo de contraer  “Précticas y Dependiente — Depende de la Estudiantes  Revision de
o0 contagiar VIH comportamientos cualitativa - variable SI/NO documentacion
sexuales que aumentan  nominal Tiene de riesgo
el riesgo de contraer y de contraer o
transmitir infecciones contagiar VIH.
de transmision sexual,
en particular el VIH”

(Asociacion Mexicana
para la Salud Sexual

A.C, 2023).

Estudiantes “Persona que cursa Dependiente — Rango de edad: Estudiantes  Revision de
estudios en un centro de cualitativa - 16 afios a 19 afios documentacién
ensefianza” (Real ordinal
Academia Espafiola ,

2019).

Nota. En la tabla se detalla la variable dependiente con sus dimensiones, indicadores, técnicas e instrumentos
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Disefio Muestral

La poblacion de estudio para medir el nivel de conocimiento sobre el VIH se basa en los
estudiantes de primer, segundo y tercer afio de bachillerato de la Unidad Educativa Particular
“San Andrés”.
Tabla 3
Estudiantes de primer, segundo y tercer afio de bachillerato de la Unidad Educativa Particular

“San Andreés”’

NUmero de Estudiantes

Primer afio de bachillerato 70

Segundo afio de

70
bachillerato
Tercer afo de bachillerato 60
Total 200

Nota. Esta tabla muestra el nimero total de estudiantes de primer, segundo y tercer afio de
bachillerato de la Unidad Educativa Particular “San Andrés”
Muestra

El célculo de la muestra es fundamental para poder recolectar los datos de la poblacion de

forma correcta, en este caso se utilizara la formula de una muestra finita:

N*Z xp*q
n:
eZ(N—1)+Zo<2*p*q

En este caso se debe especificar que:
e n: Tamafio de muestra buscado.

e N: Tamafo de poblacion o Universo (200).
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Z: Parametro estadistico que depende del Nivel de Confianza (1,96).

e: Error de estimacion maximo aceptado (0,03).

p: Probabilidad de que ocurra el evento estudiado (0,5).

g: Probabilidad de que no ocurra el evento estudiado (0,5).

NxZ *pxq
n=
e?(N-1D+Z +pxq

_ 200 * 1,962 % 0,5 * 0,5
"~ 0,032(200 — 1) 4+ 1,962 % 0,5 % 0,5

n

192,08
=13
n = 168,56

n =169

En este caso es necesario que se encuesten a 169 personas para obtener los datos
necesarios para la investigacion.
Técnicas de Recoleccion de Datos

Para recolectar la informacion deseada, es necesario la realizacion de una encuesta
digital, para la cual se utiliz6 la plataforma de mediante Google forms, donde las preguntas
fueron realizadas de acuerdo a las caracteristicas demogréaficas y sobre los conocimientos sobre
el VIH y practicas sexuales riesgosas, forma de transmision, signos y sintomas, diagndstico,
tratamiento, complicaciones y medidas preventivas. Adicionalmente, para la recoleccion de estos
datos también fue necesario el permiso de las directivas del colegio y el manejo anénimo de la

informacién adquirida.
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De esta manera, se pudo determinar de manera mas precisa del conocimiento individual
que tienen los estudiantes de bachillerato de la Unidad Educativa Particular “San Andrés” sobre
el tema.

Técnicas Estadisticas para el Procesamiento de la Informacion

Para realizar el andlisis de la informacion recolectada, se hizo uso de la plataforma
Google forms, esta ayudo a clasificar las respuestas de cada estudiante y, para una mejor
tabulacién y manejo, estos datos fueron trasladados al programa de Microsoft Excel.

Ademas, mediante la informacion adquirida se puede analizar las conductas sexuales que
tienen los adolescentes y con ello poder identificar el nivel de riesgo que pueden tener los
mismos para contraer VIH, estos resultados seran obtenidos por medio de cada pregunta,
tabulacién, y gréficas.

Estos instrumentos ayudaran a tener una mejor interpretacion de resultados y asi se podra
llegar a una conclusion acerca del tema que puede ser de gran utilizada para que se puedan

identificar nuevas estrategias que ayuden a reducir la incidencia y prevalencia de esta infeccion.



Analisis e Interpretacion de los Resultados

Para la obtencion de resultados se desarroll6 una encuesta (elaboracién propia),

instrumento que sirvio para medir el nivel de conocimiento sobre transmision de VIH/SIDA 'y
practicas sexuales riesgosas en los estudiantes de bachillerato de la unidad educativa particular
“San Andrés” periodo académico abril-septiembre 2023, misma que cuenta con 21 preguntas
cerradas, de opcion multiple y utilizando escala de Likert que fue el sustento informativo de todo
el trabajo, adicionalmente el nimero de personas encuestadas son 178. Al recolectar toda la
informacidn, se la organizo mediante diagramas de pastel para facilitar la interpretacion de datos

y cuantificarlos, de esta manera se facilito su analisis y obtencion de resultados.

Tabla 4

Datos informativos

Categoria F %
Datos Edad
informativos
a) 14-15 afos 50 28,1%
b) 16-17 afios 122 68,5%
c) 18-20 afios 6 3,4%
Sexo
a) Masculino 94 52,8%
b) Femenino 86 48,3%
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Figura 2

Edad

3,40%

m 14-15 afos
m 16-17 afos
= 18 afios 0 mas

En la figura 2 se puede observar que, de los 178 estudiantes, el 68,5% tienen edades de
16 a 17 afos y el 28,1% tienen entre 14 a 15 afios, estos porcentajes representan un gran riesgo
para contraer VIH/SIDA, esto debido a que, en estas edades tienen escases de conocimiento
sobre el tema, a diferencia del 3,40% restante, que cuentan con edades entre 18 afios 0 mas, esta
edad se considera Optima para iniciar una vida sexual, ademas de que ya cuentan con un
conocimiento necesario para evitar dicha infeccion.
Figura 3

Sexo

= Masculino
= Femenino




36

En la figura 3 se muestra que el 52,8% son de sexo masculino, lo que indica que, la
mayoria de las respuestas e interpretaciones van a depender de este género, por ende, el mayor
porcentaje de riesgo de contraer VIH es por parte de los hombres, mientras el que 48,3% son de
sexo femenino, las cuales también representan un alto porcentaje en esta encuesta y en cuanto a
las interpretaciones tienen el mismo riesgo de contagio con el género masculino.

Tabla 5

ITS (Infecciones de Transmisidn Sexual)

Variable Categoria F %

ITS (Infeccion de 1) ;Como considera su conocimiento

Transmision acerca de las ITS (Infecciones de

Sexual) Transmision Sexual)?
a) Excelente 17 9,6%
b) Bueno 73 41%
¢) Normal 83 46,6%
d) Malo 5 2,8%

Figura 4

¢, COmo es su conocimiento acerca de los ITS (Infeccidn de transmision sexual)?

2,80%% 9,60%
m Excelente
= Bueno
46,60% Normal
= Malo

En la figura 4 se muestra que el 46,6% saben que las ITS son Infecciones de Transmision
Sexual, lo que se considera un conocimiento es normal, el 41% conocen que estas infecciones se

transmiten por medio de relaciones sexuales (\VVaginales, anales u orales) siendo un conocimiento
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bueno, el 9,6% saben que estas infecciones se pueden transmitir por medio de cualquier contacto
sexual y que son provocadas por bacterias, virus o parasitos, lo que se considera un conocimiento
excelente y el 2,8% restante no conoce sobre las ITS, siendo un conocimiento es malo.

Tabla 6

VIH (Virus de la Inmunodeficiencia Humana)

Variable Categoria F %
VIH (Virus de la 2) ¢Como considera su conocimiento
Inmunodeficiencia  sobre el VIH (Virus de la

Humana) inmunodeficiencia Humana)?
a) Excelente 6 3,4%
b) Bueno 82 46,1%
c) Regular 79 44,4%
d) Deficiente 11 6,2%
3) ¢Qué es el VIH para usted?
a) Infeccién de transmision sexual 35 19,7%
b) Enfermedad de transmision sexual 78 43,8%
c) Virus de transmision sexual 63 35,4%
d) No conoce del tema 2 1.1%
4) ¢Sabe que es el SIDA?
a) Virus de la inmunodeficiencia 50 28,1%
humana
b) Sindrome de la inmunodeficiencia 79 44,4%
humana
c) Enfermedad de trasmision sexual 42 23,6%
d) No conoce del tema 7 3,9%

5) ¢El VIH (Virus de la

Inmunodeficiencia Humana) se transmite

por mantener relaciones sexuales?
a) Si 137 77%
b) No 41 23%

6) ¢El SIDA (Sindrome de la

inmunodeficiencia humana) es provocado

por el VIH (Virus de la

Inmunodeficiencia Humana)?
a) De acuerdo 111 62,4%
b) Desacuerdo 67 37,6%
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Figura 5

¢ Como considera su conocimiento sobre el VIH (Virus de la inmunodeficiencia Humana)?

6,20%_\ 3,40%

= Excelente
= Bueno

= Regular

= Deficiente

En la figura 5 se obtuvo que, el 46,1% saben que el VIH (Virus de la Inmunodeficiencia
Humana) es una enfermedad que se transmite por medio de la relaciones sexuales, siendo un
conocimiento bueno, mientras que el 44,4% solo conocen que significan las iniciales VIH
teniendo un conocimiento regular, el 6,2% no conocen sobre esta patologia, portando un
conocimiento deficiente y el 3,4% restante sabe que el VIH es un virus que se transmite por
medio del contacto sexual y de fluidos corporales, considerdndose un conocimiento excelente.
Figura 6

¢ Qué es el VIH para usted?

1,1%

= Infeccion de transmision
sexual

m Enfermedad de
transmision sexual

= Virus de transmision
sexual

= No conoce del tema
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El resultado de la figura 6 es que el 43,8% conocen que el VIH es una enfermedad de
transmision sexual, el 35,4% conocen a la patologia como un virus de transmision sexual, por lo
que saben cudl es el principal agente causal, mientras que el 19,7% lo conoce como una
infeccion de transmisidn sexual y el 1,1% dan a entender que no conocen lo que es el VIH.
Figura7

¢Sabe que es el SIDA?

3,90% = Virus de la
inmunodeficiencia

hgmana
= Sindrome de la

Inmunodeficiencia

Adquirida
Enfermedad de

trasmisién sexual

23,60%

= No conoce del
tema

En la figura 7 se muestra que el 44,4% conocen al SIDA como Sindrome de la
Inmunodeficiencia Adquirida, sabiendo reconocer de forma correcta este término, el 28.1% lo
definen como el virus de la inmunodeficiencia humana, por lo que tienen falencias en diferenciar
entre VIH y SIDA, mientras que el 23.6% creen que esta patologia es una enfermedad de
transmision sexual, conociendo muy poco sobre el tema y el 3,9% no tienen conocimiento sobre

el SIDA.
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Figura 8
¢El'VIH (Virus de la Inmunodeficiencia Humana) se transmite por mantener relaciones

sexuales?

mSj
= No

En la figura 8 el 77% saben que el VIH se transmite por mantener relaciones sexuales,
conociendo el principal método de contagio de esta enfermedad y el 23% no conocen la causa
frecuente de contagio de este virus, por lo que no saben que esta patologia se puede traspasar de
una persona a otra por medio del contacto sexual.

Figura 9
¢El SIDA (Sindrome de la inmunodeficiencia humana) es provocado por el VIH (Virus de la

Inmunodeficiencia Humana)?

= De acuerdo
m Desacuerdo
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La figura 9 se obtuvo que el 62,4% entiende que el SIDA es la evolucién del VIH cuando
no es tratado adecuadamente y el 37,6% no conocen que el Virus de la Inmunodeficiencia
Humana es el principal agente causal del Sindrome de la Inmunodeficiencia Adquirida,
demostrando una falta de conocimiento de este tema en particular.

Tabla7

Nivel de conocimiento

Variable Categoria F %
Nivel de 7) ¢Usted conoce en qué tiempo se
conocimiento manifiestan los sintomas del VIH (Virus
de la Inmunodeficiencia Humana)?
a) Enunos dias 49 27,5%
b) En unos meses 93 52,2%
c) Enunos afios 36 20,2%

8) ¢Piensa que VIH (Virus de la
Inmunodeficiencia Humana) tiene cura?
a) De acuerdo 89 50%
b) Desacuerdo 89 50%
9) ¢Una persona que tiene mdaltiples
parejas sexuales, puede contraer VIH
(Virus de la Inmunodeficiencia Humana)
incluso con el uso de
preservativos (condon)?
a) Si 140 78,7%
b) No 38 21,3%
10) ¢Usted cree que una persona que se
ve saludable, puede estar infectada con el
VIH (Virus de la Inmunodeficiencia

Humana)?
a) De acuerdo 127 71,3%
b) Desacuerdo 51 28,7%

11) ¢Cree usted que se puede contraer el

VIH (Virus de la Inmunodeficiencia

Humana) si le da la mano a una persona

contagiada?
a) De acuerdo 52 29,2%
b) Desacuerdo 126 70,8%
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12) ¢ElI VIH (Virus de la
Inmunodeficiencia Humana) se puede
trasmitir por medio de contacto con
fluidos corporales (sangre, semen)?

a) Si 42 23.6%
b) No 112 62,9%
c) No conoce 24 13,5%

13) ¢Sabia usted que el uso del

preservativo masculino reduce el riego de

contagio del VIH?
a) Si 137 7%
b) No 41 23%

Figura 10
¢, Usted conoce en qué tiempo se manifiestan los sintomas del VIH (Virus de la

Inmunodeficiencia Humana)?

20,20% )
= En unos dias

= En unos meses
En unos afios

La figura 10 representa que 52,2% de los encuestados conocen que los sintomas méas
comunes del VIH se pueden observar en unos meses, el 27.5% saben que la sintomatologia para
identificar el virus de la inmunodeficiencia humana se puede manifestar en unos dias y el 20,2%

entienden que los sintomas de este virus se presentan en unos afos.



43

Figura 11

¢Piensa que VIH (Virus de la Inmunodeficiencia Humana) tiene cura?

m De acuerdo
= Desacuerdo

En la figura 11 se menciona que el 50% creen que en la actualidad el VIH tiene una cura
en caso de que alguien se contagie, por lo que este porcentaje tiene un escaso conocimiento sobre
el tratamiento de esta patologia, mientas que el otro 50% reconoce que esta patologia no tiene
cura, sino un tratamiento que ayuda a reducir o mantener los niveles de VIH que exista en el
cuerpo.

Figura 12
¢Una persona que tiene maltiples parejas sexuales, puede contraer VIH (Virus de la

Inmunodeficiencia Humana) incluso con el uso de preservativos (condén)?

m Sj
= No
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En la figura 12 da a conocer que el 78,7% saben que tener multiples parejas sexuales es
un factor de riesgo para contraer VIH incluso con el uso de preservativo, pues existe el riesgo de
que el mismo se pueda romper, sin embargo, el 21,3% menciona que con el hecho de usar
preservativo no tiene riesgo de contraer VIH incluso si mantiene multiples parejas sexuales.
Figura 13
¢ Usted cree que una persona que se ve saludable, puede estar infectada con el VIH (Virus de la

Inmunodeficiencia Humana)?

= De acuerdo
m Desacuerdo

La figura 13 se obtuvo que el 71,3% estan de acuerdo en que, si una persona que se
muestre aparentemente saludable existe el riesgo de que pueda poseer VIH, mientras que el
28,7% estan en desacuerdo con esta afirmacion, pues una persona gque aparenta estar bien no

debe tener VIH, siendo un factor de riesgo para que este porcentaje contraiga dicha patologia.
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Figura 14
¢ Cree usted que se puede contraer VIH (Virus de la Inmunodeficiencia Humana) si le da la

mano a una persona contagiada?

= De acuerdo
= Desacuerdo

En la figura 14 muestra que el 70,8% saben que dar la mano a una persona contagiada de
este virus no supone algun riesgo para contraer esta patologia, mientras que el 29,2% piensa que
dar la mano a una persona que posea el VIH automaticamente se contagiara, afirmando que este
porcentaje no tiene conocimiento sobre los métodos de transmision de este virus.

Figura 15
¢ElI'VIH (Virus de la Inmunodeficiencia Humana) se puede trasmitir por medio de contacto con

fluidos corporales (sangre, semen)?

mSj
= No
= No conoce
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En la figura 15 el 62,9% de los estudiantes no saben que las principales fuentes de
transmision de VIH son los fluidos corporales, a diferencia del 23,6% que, si conocen las fuentes
de trasmision de esta patologia y el 13,5% no sabe nada sobre el tema, siendo una situacién

preocupante ya que carecen de conocimiento, lo que aumenta el riesgo de contraer dicha

patologia.

Figura 16

¢Sabia usted que el uso del preservativo masculino reduce el riego de contagio del VIH?

mSj
= No

En la figura 16 se observa que el 77% conoce que el principal método para evitar este
virus es con el uso de preservativos (Conddn), en este caso masculino a diferencia del 23%

restante que no sabe que los métodos de barrera los protege de esta patologia.
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Practicas sexuales
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Variable Categoria F %
Précticas sexuales  14) ¢Si una pareja utiliza pastillas

anticonceptivas tiene menos riesgo de

contraer VIH?
a) Si 63 35,4%
b) No 115 64,6%

15) ¢Cual cree usted que es una buena

forma de prevenir el VIH?
a) Abstinencia 36 20,2%
b) No hacer uso de preservativos 117 65,7%

(Condén)

c) Mantener una pareja sexual 25 14%

Figura 17

¢Sl una pareja utiliza pastillas anticonceptivas tiene menos riesgo de contraer VIH?

En la figura 17 menciona que el 64,6% sabe que el uso de pastillas anticonceptivas no

disminuye el riesgo de contagio por VIH, por lo que existe una confusidn de conceptos, mientras

que, el 35,4% creen que las pastillas anticonceptivas reducen el riesgo de contagio de VIH, por

lo que no conocen que estas pildoras solo sirven para evitar un embarazo no para evitar este

Virus.



Figura 18

¢, Cudl cree usted que es una buena forma de prevenir el VIH?

sexual

= Abstinencia

= No hacer uso de
preservativos (Condén)

Mantener una pareja
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En la figura 18 se puede observar que el 65,7% cree que la mejor forma de prevenir este

virus es sin utilizar preservativos, mientras que el 20,2% cree que la mejor forma de evitar

contagiarse de este virus es la abstinencia, siendo una buena estrategia para evitar este virus y el

14% restante menciona que la manera 6ptima de impedir el contagio de esta enfermedad es

manteniendo una sola pareja sexual, el cual, en parte, también es una buena forma de reducir este

contagio.
Tabla 9

Riesgo de contraer o contagio VIH

Variable Categoria F %
Riesgo de contraer 16) ¢Cree usted que el hombre es el que
0 contagio VIH decide si debe usar condén o no?
a) Si 70 39,3%
b) No 108 67,7%
17) ¢Piensa usted que el preservativo le
hacer sentir menos placer?
a) Si 76 42,7%
b) No 102 57,3%




Figura 19

¢, Cree usted que el hombre es el que decide si debe usar condén o no?

39,30%

mSj
= No

En la figura 19 da a conocer que de los 178 encuestados, el 67,7% de los estudiantes
considera que no depende del hombre el utilizar el conddn, ya que para mantener relaciones
sexuales es necesario que las dos personas estéen de acuerdo, mientras que el 39,3% de la
poblacién considera que esta decision solo depende del hombre ya que €l es quien se lo coloca,
siendo una afirmacion erronea.

Figura 20

¢ Piensa usted que el preservativo le hacer sentir menos placer?

m Sj
= No
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En la figura 20 representa que, en este caso de los 178 estudiantes, el 57,3% de los
encuestados considera que el preservativo no reduce el placer en las relaciones sexuales,
mientras que el 42,7% cree que si se fe afectado el placer mediante el acto, por lo que deciden no
utilizarlo, aumentando el riesgo de contagio.

Tabla 10

Estudiantes

Variable Categoria F %
Estudiantes 18) ¢Usted se siente mas importante si

inicia su vida sexual antes que sus

comparfieros?
a) De acuerdo 57 32%
b) Desacuerdo 121 68%

19) ¢A qué edad inicio su vida sexual?
a) 12-14 5 14%
b) 15-17 61 34,3%
c) 18 0mas 6 3,4%
d) AUn no inicio mi vida sexual 86 48,3%

20) ¢Cree que a su edad es correcto
iniciar una vida sexual?
a) De acuerdo 89 50%
b) Desacuerdo 89 50%
21) ¢Usted uso algin método
anticonceptivo en su primera relacion
sexual?
a) Si 113 63,5%
b) No 65 36,5%
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Figura 21

¢ Usted se siente mas importante si inicia su vida sexual antes que sus comparieros?

= De acuerdo
= Desacuerdo

En la figura 21se observa que el 68% considera que aun no es el momento de iniciar su
vida sexual, por lo que no se siente mas importante que sus compafieros, por lo que mantienen
una buena conducta sexual y no tienen mucho riesgo de contagio, a diferencia del 32% restante,
gue considera que entre mas antes inicie su vida sexual se va a sentir mas importante que el
resto, siendo una conducta sexual de riesgo.

Figura 22

¢A qué edad inicio su vida sexual?

m 12 a 14 afios
m 153 17 afios
= 18 afios 0 mas

= AUn no incio mi
vida sexual

3,40%
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En la figura 22 se menciona que el 48,30% de los estudiantes aun no inician su vida
sexual, siendo una buena manera de evitar el contagio, el 34,3% inicio de 15 a 17 afios, que adn
es una edad muy temprana, pues aun tienen falencias sobre el tema de ITS el 14% inicio su vida
sexual de 12 a 14 afos, siendo una edad muy temprana, pues ain no tiene conocimiento sobre el
tema de enfermedades de transmision sexual y el 3,4% restante inicio su vida sexual entre los 18
afios 0 mas, siendo una edad apropiada, pues ya tienen el conocimiento suficiente sobre el temay
saben las medidas de prevencion que deben usar.

Figura 23

¢ Cree que a su edad es correcto iniciar una vida sexual?

= De acuerdo
m Desacuerdo

En la figura 23 se muestra que el 50% consideran que tienen la dad y el conocimiento
adecuado para iniciar su vida sexual, sin embargo, estos aun carecen de informacién sobre este
tema y son un grupo de riesgo para contraer el VIH, mientas que el otro 50% considera que un

no es edad para iniciar su vida sexual, pues aun les falta aprender méas del tema.
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Figura 24

¢ Usted uso algin método anticonceptivo en su primera relacion sexual?

mSj
= No

En la figura 24 el 63,5% cuando inicio su vida sexual si utilizé un método anticonceptivo
en su primera relacion sexual, por lo cual tuvieron una conducta sexual segura, mientas que el
36,5% restante afirmo no haber utilizado algin método anticonceptivo, por lo que empezaron

una vida sexual con conductas riesgosas.
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Propuesta

La problematica planteada dentro de esta investigacion, se basa en medir el nivel de
conocimiento sobre transmision de VIH/SIDA y practicas sexuales riesgosas en los estudiantes
de bachillerato de la Unidad Educativa Particular “San Andrés” periodo académico abril-
septiembre 2023.

Por tal motivo es importante recalcar que, el VIH ataca al sistema inmunoldgico
(linfocitos CD4) provocando su debilitamiento y permitiendo que el cuerpo humano sea
susceptible a cualquier tipo de enfermedad o infecciones oportunistas, ademas de que también
ataca a diferentes 6rganos y sistemas, es por tal motivo que su tratamiento retroviral es de vital
importancia para evitar el progreso de la mismay evitar que se transforme en SIDA (Sindrome
de la Inmunodeficiencia Humana).

En el Ecuador se han implementado diferentes estrategias para la erradicacion y
seguimiento de esta pandemia, algunas de ellas son la promocion de la salud y la prevencién de
las ITS, en especial el VIH/SIDA, atencidn integral en el &ambito de la salud a personas que
cuenten con esta patologia y el fortalecimiento de los sistemas de informacién, con ello se
pretende reducir el crecimiento de estas enfermedades y garantizar los derechos de las personas
que se encuentren infectadas, para que reciban una atencién de calidad.

De acuerdo a los datos obtenidos y analizados se determind que, el mayor porcentaje
(68,5%) de estudiantes tienen entre 16-17 afios, mismos que, solo el 3,4% tienen un
conocimiento excelente sobre el tema, esto indica que el resto de adolescentes cuentan con poco
conocimiento sobre la enfermedad, por lo que necesitan mayor educacion, es por tal motivo que,

es necesario modificar las politicas educativas de las distintas instalaciones, para aumentar su
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conocimiento sobre las ETS con la finalidad de disminuir el nivel de contagio, todo esto atreves
de précticas sexuales seguras.

Por tal motivo, en todo el mundo se han implementado diferentes intervenciones que
ayuden a disminuir la propagacion del VIH/SIDA, donde gracias a diferentes estudios y
evaluaciones acerca del comportamiento y actitudes de las diferentes poblaciones, se ha llegado a
la conclusion de que, estas estrategias estén dirigidas a los grupos mas jovenes, con la finalidad
de incrementar sus conocimientos y actitudes.

Esta estrategia ha dado grandes resultados, como es el caso de Cuba, donde ha logrado
mantener su indice de contagio en un 0,4%, esto se ha conseguido porque han impartido un
conocimiento preciso a grupos clave (jovenes), donde el 85% de los estudiantes de secundaria
tiene un nivel de conocimiento bueno sobre VIH /SIDA, ademas han brindado otras estrategias
para prevenir dicha patologia (pruebas rapidas de VIH, diagndstico y tratamiento antirretroviral)
y lo mismo pasa con otros paises como Colombia, Suiza, Argentina, entre otros, los cuales han
optado por las mismas estrategias y han logrado buenos resultados.

Si aplicamos las mismas estrategias en Ecuador, la erradicacién de la pandemia del VIH
es posible, ya que, si las nuevas generaciones, es decir, los jovenes, logran mejorar sus
comportamientos sexuales, se podra disminuir el nivel de incidencia y prevalencia de esta
patologia, ademas, de que tendran un impacto positivo en otras generaciones donde aprenderan
unos de otros, por lo tanto, es fundamental brindar informacién oportuna, ampliar sus
conocimientos y educar sobre las diferentes practicas sexuales riesgosas junto a su prevencion.

Por lo que, en la actualidad, es necesario inculcar desde edades tempranas
comportamientos responsables, esto con la finalidad de disminuir las practicas sexuales riesgosas

gue pueden perjudicar a la salud de las personas, adicionalmente aplicar otras estrategias como



56

pruebas rapidas de VIH a diferentes grupos de la poblacion con la finalidad de saber el nUmero
de personas que pueden tener este virus y por ende poder brindar un diagnéstico oportuno y un
tratamiento adecuado.

Si consideramos estas propuestas se puede reducir de manera significativa el nivel de
contagio del VIH/SIDA, ademas de lograr un mejor nivel de conocimiento sobre la transmision
de dicha patologia, disminuir conductas sexuales riesgosas e influenciar a las nuevas

generaciones a optar por habitos mas saludables.
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Conclusiones

A traves de diferentes fuentes bibliogréaficas se logré obtener informacion necesaria sobre
la patologia del VIH/SIDA, siendo de vital importancia para identificar los procesos por los que
atraviesa esta enfermedad y permitiendo diferenciar los principales factores de riesgo y las
conductas sexuales que pueden infectar a una persona.

La realizacion de una encuesta es una parte fundamental de este trabajo investigativo,
pues mediante la misma se pudo evaluar el nivel de conocimiento que tienen los estudiantes de
bachillerato de la Unidad Educativa “San Andrés”, ademas de que es de gran apoyo para
identificar las conductas sexuales que tienen los mismos, siendo una pieza clave para identificar
propuestas que ayuden a la disminucion del VIH/SIDA.

La interpretacion de los datos obtenidos de las encuestas es importante para poder
distinguir el nivel de conocimiento que tienen los estudiantes sobre esta patologia, en donde se
pudo evidenciar que tienen conceptos muy basicos sobre el VIH/SIDA y que en algunos casos no
conocen la diferencia entre ambos términos, sin embargo, la mayoria sabe que el uso de
preservativo (condon) es el principal método de prevencion contra esta patologia, por ende, en

sus practicas sexuales, existe un menor riesgo de contraer este virus.
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Recomendaciones

En base a los resultados obtenidos en el presente estudio, es importante realizar
capacitaciones sobre el VIH/SIDA, en donde se involucre a las diferentes instituciones
educativas, para que aporten mayor informacion sobre esta enfermedad e implementen
estrategias que se estan realizando para erradicarla, adicionalmente, también es necesario la
colaboracion del personal de salud para realizar camparias de prevencion del VIH de manera
mensual y que promuevan las practicas sexuales seguras, formas de transmision y explicar acerca
del tratamiento de la patologia.

Asimismo, es de vital importancia asignar diferentes espacios dentro de las instituciones
educativas para colocar vitrinas que se enfoquen en la salud sexual, de esta manera se puede
brindar una mejor informacion sobre la sexualidad y ETS enfocados en promocidn y prevencion
de la salud.

Ademas, también es importante incentivar la autoeducacion para que puedan informarse
y resaltar que esta informacién debe provenir de fuentes seguras, como centros de salud, clinicas,
hospitales, revistas indexadas, OMS, OPS, entre otros, esto con la finalidad de que obtengan
datos fidedignos con estadisticas reales y que de esta manera no se generen mas dudas ni mitos
sobre la enfermedad, ya que, al ser una generacién con poca experiencia sobre el tema, son muy

faciles de influenciar, por lo que van a creer en todo lo que ven o escuchan.
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Anexos
Anexo 1
Instrumento de recoleccion de datos (Encuesta)
TECNOLOGICO UNIVERSITARIO VIDA NUEVA
TECNICO SUPERIOR EN ENFERMERIA
TEMA:
CONOCIMIENTO SOBRE TRANSMISION DE VIH/SIDA Y PRACTICAS SEXUALES
RIESGOSAS EN LOS ESTUDIANTES DE BACHILLERATO DE LA UNIDAD
EDUCATIVA PARTICULAR “SAN ANDRES” PERIODO ACADEMICO ABRIL-
SEPTIEMBRE 2023
Datos Informativos
Edad
a) 14-15 afos
b) 16-17 afios
c) 18 afios 0 méas
Sexo
a) Masculino
b) Femenino
1. ¢Como es su conocimiento acerca de los ITS (Infeccién de transmision sexual)?
a) Excelente
b) Bueno
¢) Normal

d) Malo



b)

¢Como considera su conocimiento sobre el VIH (Virus de la Inmunodeficiencia
Humana)?

Excelente

Bueno

Regular

Deficiente

¢Qué es el VIH para usted?

Infeccion de transmision sexual

Enfermedad de transmisién sexual

Virus de transmision sexual

No conoce del tema

¢Sabe que es el SIDA?

Virus de la inmunodeficiencia humana

Sindrome de la inmunodeficiencia adquirida

Enfermedad de trasmision sexual

No conoce del tema

¢EI'VIH (Virus de la Inmunodeficiencia Humana) se transmite por mantener
relaciones sexuales?

Si

No

¢EI SIDA (Sindrome de la inmunodeficiencia adquirida) es provocado por el VIH
(Virus de la Inmunodeficiencia Humana)?

De acuerdo
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b)

b)

10.

b)

11.

b)

12.
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Desacuerdo

¢Usted conoce en qué tiempo se manifiestan los sintomas del VIH (Virus de la
Inmunodeficiencia Humana)?

En unos dias

En unos meses

En unos afos

¢Piensa que VIH (Virus de la Inmunodeficiencia Humana) tiene cura?

De acuerdo

Desacuerdo

¢Una persona que tiene multiples parejas sexuales, puede contraer VIH (Virus de la
Inmunodeficiencia Humana) incluso con el uso de preservativos (condén)?

Si

No

¢Usted cree que una persona gue se ve saludable, puede estar infectada con el VIH
(Virus de la Inmunodeficiencia Humana)?

De acuerdo

Desacuerdo

¢Cree usted que se puede contraer el VIH (Virus de la Inmunodeficiencia Humana) si
le da la mano a una persona contagiada?

De acuerdo

Desacuerdo

¢EI'VIH (Virus de la Inmunodeficiencia Humana) se puede trasmitir por medio de

contacto con fluidos corporales (sangre, semen)?
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Si

No

No conoce

. ¢Sabia usted que el uso del preservativo masculino reduce el riego de contagio del

VIH?

Si

No

. ¢Si una pareja utiliza pastillas anticonceptivas tiene menos riesgo de contraer VIH?

Si

No

. ¢ Cual cree usted que es una buena forma de prevenir el VIH?

Abstinencia
No hacer uso de preservativos (Condon)

Mantener una pareja sexual

. ¢ Cree usted que el hombre es el que decide si debe usar condén o no?

Si

No

. ¢ Piensa usted que el preservativo le hacer sentir menos placer?

Si

No

. ¢Usted se siente mas importante si inicias su vida sexual antes que sus comparieros?

De acuerdo

Desacuerdo



. ¢A qué edad inicio su vida sexual?

12-14

15-17

18 0 mas

Aun no inicio mi vida sexual

. ¢Cree que a su edad es correcto iniciar una vida sexual?

De acuerdo

Desacuerdo

. ¢Usted uso algin método anticonceptivo en su primera relacion sexual?

Si
No

GRACIAS POR SU COLABORACION

66



Anexo 2

Autorizacion para realizar la encuesta

DM. Quito agosto 29, 2023

Magister

Fr. Mario Aguilar Galarza

RECTOR DE LA UNIDAD EDUCATIVA PARTICULAR “SAN ANDRES"

Ciudad

De mi consideracion:

Reciba un saludo fraterno de PAZ Y BIEN.

Por medio del presente nos permitimos solicitarle nos AUTORICE a realizar una encuesta
sobre el tema: “Conocimiento sobre trasmision del VIH SIDA y practicas sexuales
riesgosos en los estudiantes de bachillerato de la Unidad Educativa Particular San
Andrés”; la mencionada encuesta necesitamos realizarla ya que nos encontramos en el
Ultimo semestre y tenemos que hacer nuestra tesis,

Los estudiantes a realizar la encuesta son: Daniel Alexander Carrillo Estacio con Cl.
1723460620 y Anderson Francisco Casamen Zambrano Cl. 1723460620 del Tecnolégico
Universitario Vida Nueva.

Seguros de contar con su autorizacion, le agradecemos de ante mano.

Atentamente,

niel Alexandeér Carrillo Estacio Anderson Francisco Casamen Zambrano
1723460620 1723460620
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Anexo 3

Impartiendo informacion para realizar la encuesta en estudiantes de Primero de Bachillerato

Anexo 4

Charla educativa sobre el VIH/SIDA en estudiantes de Primero de Bachillerato
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Anexo 5

Charla educativa sobre el VIH/SIDA en estudiantes de Segundo de Bachillerato

Anexo 6

Charla educativa sobre el VIH/SIDA en estudiantes de Tercero de Bachillerato




Anexo 7

Facilitacion de medios electronicos para realizar la encuesta

Anexo 8

Estudiantes realizando la encuesta
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