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RESUMEN

Introduccidn: los profesionales de la salud tienen un gran reto ante las Infecciones de transmisién
sexual y el embarazo en la adolescencia donde la prevencion no es asunto solo del personal de
salud, les corresponde a todos los sectores de la sociedad. Objetivo: evaluar la efectividad de una
intervencion educativa sobre las ITS y embarazo. Método: se realizd un estudio cuasi
experimental dirigido a potenciar conductas responsables en adolescente pertenecientes a la ESBU
América Latina de Nuevitas. Camagliey, en el primer trimestre del afio 2021. La muestra estuvo
constituida por 50 adolescentes entre 13 y 15 afos de edad, 25 del sexo femenino y 25 del

masculino. En el analisis estadistico se aplico la comparacion de proporciones y se calculé Chi
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cuadrado de Pearson con un nivel de significacion p<0.05, ademas se validd la propuesta segun
criterio de expertos, por el método Delphi. Los expertos valoraron como muy adecuada la
propuesta, en los siete aspectos analizados. Resultado: resultd estadisticamente significativo el
incremento del nivel de conocimientos sobre infecciones de transmisién sexual y embarazo, en los
adolescentes estudiados (p = 0.000). La mayor parte de la muestra expresé completa satisfaccion
con la capacitacién recibida (95.2%). Las actitudes obtenidas segln ocurrencia de embarazos e
ITS, seis meses después de la intervencién, se modificaron en sentido positivo, con influencia
significativa para el caso de las niflas (p = 0.0008). La intervencion aplicada resultd efectiva.
Conclusiones: la intervencién educativa aplicada, resulté efectiva y logré potenciar conductas
responsables en esta etapa de la vida.

Palabras Claves: Infecciones de transmision sexual, embarazo, adolescencia, intervencion

educativa

ABSTRACT

Introduction: health professionals have a great challenge in the face of sexually transmitted
infections and pregnancy in adolescence where prevention is not only a matter of health
personnel, it corresponds to all sectors of society. Objective: to evaluate the effectiveness of an
educational intervention on STIs and pregnancy. Material and Method: a quasi-experimental study
was carried out aimed at promoting responsible behavior in adolescents belonging to the ESBU
America Latina de Nuevitas. Camagley, in the first quarter of the year 2021. The sample
consisted of 50 adolescents between 13 and 15 years of age, 25 female and 25 male. In the
statistical analysis, the comparison of proportions was applied and Pearson's Chi square was
calculated with a significance level of p <0.05, in addition the proposal was validated according to
the criteria of experts, by the Delphi method. The experts valued the proposal as very adequate,
in the seven aspects analyzed. Result: the increase in the level of knowledge about sexually
transmitted infections and pregnancy was statistically significant in the adolescents studied (p =
0.000). Most of the sample expressed complete satisfaction with the training received (95.2%).
The attitudes obtained according to the occurrence of pregnancies and STIs, six months after the
intervention, were modified in a positive sense, with significant influence in the case of girls (p =
0.0008). The applied intervention was effective. Conclusions: the educational intervention applied
was effective and managed to promote responsible behaviors at this stage of life.

Key Words: Sexually transmitted infections, pregnancy, adolescence, educational intervention

INTRODUCCION
La adolescencia constituye una etapa de la vida donde ocurren cambios importantes que implican
nuevos retos. La delimitacion de esta edad del desarrollo varia para diferentes disciplinas

cientificas, investigadores e instituciones y organizaciones. A pesar de que no existe una definicion
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de adolescencia aceptada internacionalmente, hay organismos internacionales que coinciden en
definirla como el periodo de crecimiento y desarrollo humano que se produce después de la nifiez
y antes de la edad adulta, entre los 10 y los 19 afios. Puede segmentarse en tres etapas:
adolescencia temprana (de 10 a 13 afios de edad), mediana (14-16), y tardia (17-19), (234
En esta etapa la adolescencia experimenta las relaciones sexuales sin proteccién.Segun la OMS, ©
cada dia mas de un milléon de personas contraen una ITS. Se estima que anualmente unos 376
millones de personas contraen alguna de las cuatro ITS siguientes: clamidiasis, gonorrea, sifilis o
tricomoniasis, virus del herpes simple, y mas de 290 millones de mujeres estan infectadas con el
virus del papiloma humano.
Investigaciones realizadas en Cuba constatan datos necesarios para el analisis de los factores de
riesgo para las ITS. Asi no escapa al crecimiento mundial de las ITS, la incidencia de la sifilis es de
44,6 por 100 000 habitantes y la de blenorragia es de 31,6 por 100 000 habitantes en el afio
2016. Se observa un descenso de las tasas en ambas enfermedades hasta 2019, mostrandose
una incidencia de 38,1 por 100 000 habitantes para la sifilis, y la blenorragia de 26,4 por 100 000
habitantes, teniendo esta ultima una incidencia menor durante el periodo. Un andlisis por sexo
describe una incidencia menor en las mujeres que en los hombres. Por grupos de edades, las ITS
tienen mayor incidencia entre 20 y 24 afos, seguido por los de 15 a 19 afios y de 25 a 29 afios.
(4,5)
Al realizar una analizar la definicion embarazo como un término que comprende el periodo de
gestacién reproductivo humano. Este comienza cuando el espermatozoide de un hombre fecunda
el ovulo de la mujer y éste ovulo fecundado se implanta en la pared del Utero en el cual un
porciento de adolescentes sin experiencias experimentan esta etapa de la vida. ®
Ya en la adolescencia se considera un problema social, econdomico y de salud publica de
considerable magnitud, tanto para los jévenes como para sus hijos, pareja, familia, ambiente y
comunidad que los rodea.
Para tener un acercamiento al problema a nivel mundial por mas de 10 afios se viene reflejando
en los diferentes medios la problematica solo en la regiéon de América Latina y el Caribe, es
comun el embarazo en mujeres de menos de 19 afios. Encuestas recientes sefialan que el 14 %
de las gestaciones en Bolivia fueron de adolescentes, el 19 % en Colombia, el 27 % en Nicaragua
y el 17 % en Paraguay. Otra manera de apreciar la magnitud del problema, es calcular la
proporcion de menores de 19 afios que estdn embarazadas, o ya han tenido por lo menos un hijo
cuando se realiza una encuesta. Esta categoria (adolescentes embarazadas o con un hijo o mas),
representd un 44 % en Bolivia, un 39 % en Colombia y un 41 % en Paraguay. En México, el 15,2
% de las menores de 20 afios ya tuvo su primer hijo. & %19
En Cuba el 13 % de los nacimientos ocurren en madres adolescentes, es llamativo que a pesar de
las estrategias del Sistema Nacional de Salud, de la alta cobertura de la atencién médica, del
desarrollo de diferentes programas dirigidos a los adolescentes y del nivel de instruccion medio
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de la poblacidn, alin se mantienen altas cifras de embarazos en esta etapa. *® donde se habia
registrado una tendencia a la disminucién entre 1994 y 2005, de 60 a 44.9 nacimientos por cada
mil mujeres entre 15 y 19 afios de edad. Sin embargo, en los anos préximos comenzé un proceso
de incremento. Para el 2017 su valor fue de 52, lo que representa alrededor del 16 % del total de
la fecundidad. En el ultimo decenio en el pais, este comportamiento muestra una resistencia a
variar, aun cuando se han realizado numerosas acciones. En especial, la fecundidad en menores
de 15 afios, se mantiene casi constante con alrededor de 400 nacimientos anuales. (112)

Los profesionales de la salud y en particular los profesores y su entorno universitario tienen un
gran reto ante esta problematica, y lo cierto es que la prevencion del embarazo e ITS en la
adolescencia no es asunto solo del personal de salud, les corresponde a todos los sectores de la
sociedad para que el éxito futuro se traduzca en una disminucién de la incidencia, Incorporar la
perspectiva de derechos sexuales, salud reproductiva y género en las capacitaciones dirigidas a
los profesionales de la salud, de la educacién general y superior. 3

Es por ello que para brindar una adecuada atencidn integral a los adolescentes y jévenes son
necesarios servicios de calidad que incluyen no solo la integralidad, formacion y capacitacion del
personal que brinda el servicio, sino la participacion activa de los adolescentes, ya sea en el
consultorio de la comunidad (médico de familia, policlinico, escuela, centro de trabajo) o en
unidades hospitalarias. ¥

La salud de los adolescentes y jovenes es foco de atencion para los Gobiernos dada su relacion
con el futuro de las naciones, por esa razén la inversion en asuntos que atafien comportamientos

de este grupo poblacional es un llamado de las organizaciones internacionales.

MATERIAL Y METODO

Se realizd un estudio cuasi experimental, en adolescentes, pertenecientes a la ESBU América

Latina del municipio de nuevitas .Camagiey, durante el primer trimestre del 2021.La muestra

estuvo constituida por 50 adolescentes entre 13 y 15 afios de edad. 24 femeninas y 25 masculino.

Como criterios de inclusidén los adolescentes nacidos entre el 1ro de enero de 2006 y el 31 de

diciembre de 2008, los de exclusidon adolescentes con inestabilidad en la escuela y de salida los

adolescentes que abandonen el estudio por cualquier motivo, ausencia a mas de un 50% de las

sesiones.

Operacionalizacién de las variables.

v" Variable Independiente: Intervencién Educativa.

v Variables demograficas: Sexo: masculino y femenino

v" Principal via de obtencién de la informacién (Cualitativa), familia, escuela, Equipo Basico de
Salud (EBS).

v" Variable Dependiente: Nivel de conocimientos (Cualitativa, valorado en alto, medio y bajo).



Para determinar conocimientos y actitudes de los adolescentes sobre prevencion del ITS vy
embarazo, antes y después de la intervencién, se elabord una encuesta al inicio y otra después
de aplicada la intervencién. Se definieron ademas las actitudes obtenidas en relaciéon con la
presencia de ITS y embarazos, en los tres meses antes y después de la intervencion, segun
nimero de embarazos e ITS reportadas por adolecentes (ambos  sexos).
Finalmente se determiné la efectividad de la intervencién de acuerdo a los siguientes parametros:
Si de acuerdo al criterio de expertos resultd muy adecuada en 5 de los 6 aspectos valorados. Si al
concluir la intervencién menos del 50 % del grupo incrementd el nivel de conocimientos, se
consider6 no efectiva, entre el 50 % y el 70 % medianamente efectiva, mas del 75 % efectiva. Si
logré modificar en sentido positivo la actitud de los adolescentes con relacion al las ITS y
embarazo, en un 50 % de la muestra, con respecto al periodo precedente. Si se obtuvo el 80 %
de completa satisfaccion con el programa, en los adolescentes involucrados. Ademas se calculd la
estimacion de la tasa de éxito, cuya proporcion se fijéo en el 90 % (adolescentes que alcanzaron la
condicién de nivel de conocimiento alto y medio).

Se tuvieron en cuenta los principios éticos de la investigacion. Ademas de las regulaciones
estatales del Ministerio de Salud Publica (MINSAP), vigentes en la Republica de Cuba. Se
impartieron 6 temas y se realizaron 6 sesiones: Los temas abordados fueron: La adolescencia en
estos tiempos, las relaciones sexuales, los métodos anticonceptivos, las ITS y embarazo, los
factores de riesgo en la aparicion de las ITS, consecuencias del embarazo en edades temprana, la
responsabilidad familiar ante una ITS y embarazo, conducta inmediata después de la aparicién de
una ITS o embarazo.

La evaluacion final se realizd a partir de la sumatoria del total de puntos alcanzados en el
cuestionario (antes y después de la intervencion) y teniendo en cuenta la siguiente escala:
Conocimiento bajo: menos de 70 puntos, medio: entre 70 y 80, alto: entre 81 y 100.
Se emplearon métodos empiricos: la entrevista, la encuesta, la observacién para el diagnostico
del problema y el criterio de expertos por el método Delphi. Como métodos tedricos se utilizaran
los de analisis-sintesis, inductivo-deductivo, modelacion e histoérico-l6gico. Los métodos
estadisticos incluyeron medidas descriptivas: media, frecuencias absolutas, absolutas acumuladas
y frecuencias relativas acumuladas. Los cdlculos se realizaron a través del programa estadistico
Microsoft Excel, con el objetivo de determinar la relacion entre variables y el comportamiento de
muestras relacionadas con un nivel de significacién (?=0.05).Mediante el procedimiento
estadistico inferencial sobre una proporcién; fijando diferentes pardmetros con un nivel de

confianza del 95%, con la utilizacion el paquete estadistico.

RESULTADOS
Como se muestra en la tabla 1, al explorar segun sexo, en los adolescentes sobre el nivel de

conocimiento de embarazo e ITS, antes de aplicada la intervencion; se constatdé que las 25
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féminas antes de la aplicacion de la intervencion solo 3 para un 12 % tenian nivel alto, 7 para un
28 % medio y significativamente 15 para un 60 % donde el mayor por ciento poseian un bajo
nivel de conocimientos sobre la tematica, el sexo masculino aporto una cifra de solo 7 para un 28
% de nivel alto , 9 para un 38 % medio y 10 Para un 40 % de nivel alto, Despues de aplicada la
intervencion 22 femeninas para un 88 % se ubicaron en nivel alto y solo 3 para un 12 % en
medio , en cuanto al sexo masculino de ellos 21 se ubicaron en nivel alto para un 84 % y 3 para
un 16 % medio . Para los dos sexos el nivel bajo quedo nulo, corroborando asi la efectividad de la
intervencion educativa., al obtener una p = 0.3877 y apuntar hacia la ausencia de relacién entre
el sexo y el nivel de conocimientos existente.

Tabla 1. Nivel de conocimientos sobre ITS y embarazo.

Nivel de conocimientos

Femenino Masculino
Antes Después Antes Después
Nivel  N° % N° % N° % N° %
Alto 3 12 22 88 7 28 21 84
Medio 7 28 3 12 9 36 4 16
Bajo 15 60 - - 10 40
Total 25 100 25 100 100 100 100

En la tabla 2, se precisdé que antes de la intervencion los adolescentes recibian informacion entre
su grupo etario 35 par un 70 %, 7 para un 14 % lo hacian mediante los guia del grupo vy solo 8
para un 16 % recibian informaciéon de la familia y escuela, después de aplicada la intervencién
educativa los guia del grupo, la familia y la escuela lograron un 30 y 66 % de informacion para los
adolescente en relacion a el embarazo e ITS. De acuerdo al andlisis estadistico no se encontro
asociacion entre la via de obtencién de la informacién y la valoracion obtenida en el diagndstico

inicial realizado (p =0.0716).

Obtencién Informacion sobre ITS y embarazo

Antes Despues
Variable N~ % N° %
Informaciéon entre 35 70 2 4
los adolescentes.
Guia del grupo 7 14 15 30
familia y la 8 16 33 66
escuela,
Total 50 100 50 100




Al valorar la efectividad de la intervencion aplicada (tabla 3), a través de la estimacion de tasa de
éxito con un nivel de confianza del 95 %, se concluye que se puede estar confiado en que dicha
intervencion estara situada entre el 88,99 al 99,613 %. Al contrastar la hipétesis nula de que el
valor de la efectividad de la intervencién se situa en el 86% (hipdtesis de partida), se obtuvo un
valor de p= 0,0094. Se obtienen asi indicios suficientes para concluir que la intervenciéon es

efectiva Si la generalizamos al total de los adolescentes.

Tabla 3. Resultado del analisis de efectividad de la intervencion mediante el método de inferencia

sobre una proporcion

Indicadores %

Namero de casos 61

Tamanfo de la muestra 63

Valor a contrastar 86

Nivel de confianza 95

Proporcién (%) IC (95%)

96,825 88,99 99,613

Prueba para una proporciéon Valor de p exacto  0,0094

DISCUSION

Cada afio se invierten recursos en la educacién integral de nifios y jovenes. Se sabe que los
adolescentes conocen de estos temas, pero quizas no todas las cosas necesarias, o no todos ellos
entiendan los asuntos esenciales que cada joven debe tener presente, respecto a las ITS y
embarazo. La educacién sexual es la Unica respuesta para afrontar estos y otros problemas que se
presentan en la adolescencia. Esta debe constituir un todo en la formacién cultural del individuo.
(5,6,7, 8)

El apoyo de la familia, aun en situaciones donde no se compartan todos los puntos de vista de los
hijos, es fundamental en esta etapa del desarrollo del adolescente, cuando estos, ademas de sus
conflictos familiares, estan sometidos a tensiones de su grupo y de la sociedad. Los adolescentes
no sélo necesitan la aceptacién de su grupo de pariguales y de la sociedad, sino también de su
familia. A veces se esgrime por los padres exceso de trabajo y responsabilidades. & 913

La escuela también adquiere una especial importancia. Varios autores plantean que las estrategias
de intervencion escolar deben orientarse a fortalecer las conductas saludables y a eliminar (o
debilitar) las no saludables, en estrecha relacidén con la familia, los padres, los medios de difusion
masiva y los diferentes sectores de la sociedad. (° 1% 12)

Durante la intervencion, se utilizaron diversas técnicas participativas que permitieron escuchar a
los adolescentes, se promovid su participacion y liderazgo, ofreciéndoles una oportunidad

amigable de aprendizaje y la adquisiciéon de habilidades. (1! 12 16:17)



Los estudiantes se sintieron satisfechos con los temas abordados en los talleres y sugirieron
seguir profundizando en otros, entre los que se encontraban la homosexualidad, el alcoholismo,
las relaciones de pareja y la infidelidad. Ademas, consideraron que los talleres propiciaron el
crecimiento personal.

Después de la intervencion, al término de seis meses la ocurrencia de embarazos disminuyé. Las
sesiones dirigidas al cambio de comportamiento, pueden haber tenido una influencia directa en
estos resultados. Estudios similares valoran que podria mejorarse si se iniciara a edades mas
tempranas, cuando los jévenes no han tenido contacto con el sexo; asi, no tendrian que ir

encaminadas tanto a cambiar actitudes sino a mejorar conocimientos. (14 15 16:17)

CONCLUSION

Finalmente la intervencién educativa aplicada, resulté efectiva y logré potenciar conductas
responsables en esta etapa de la vida. Se recomienda generalizarla en el municipio y potenciar el
papel del EBS, en el disefio de propuestas educativas efectivas sobre la tematica, que involucren

la mayor parte de los adolescentes, a nivel de cada area de salud.
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