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TITULO

Conductas y conocimientos de salud sexual y reproductiva en jovenes universitarios que

forman parte de la Pontificia Universidad Catélica del Ecuador Sede Esmeraldas.

RESUMEN

Este estudio, tuvo como objetivo evaluar la conducta y nivel de conocimiento de salud
sexual y reproductiva en jovenes universitarios que forman parte de la Pontificia
Universidad Catdlica del Ecuador Sede Esmeraldas. La técnica que se utilizé para la
recoleccion de informacion fue mediante encuestas dirigidas a los estudiantes que forman
parte de la muestra. EI universo de estudio fueron 1440 estudiantes matriculados en el
periodo de Octubre 2015 a Febrero del 2016.

La muestra fue de 280 estudiantes el 70.3% de sexo femenino con una media de edad de
21,5 afios en la cual el 93.2% de la muestra ya inicié su actividad sexual. EI 79.2% de
los estudiantes dicen tener conocimientos muy buenos de anticoncepcion. EI 86% de los
estudiantes tienen muy buenos conocimientos sobre infecciones de transmision sexual.
El 55.7% de los estudiantes no se han hecho la prueba de VIH. Queda evidenciado que
en su mayoria los jovenes universitarios ya han iniciado una actividad sexual de los cuales
un gran porcentaje tiene muy buenos conocimientos en cuanto a infecciones de
transmision sexual y anticoncepcion. Existe la cantidad de 197 mujeres dentro de la
muestra seleccionada, 68 han tenido embarazos de los cuales 49 no han sido planeados,
con un total de 37 abortos ya sean espontaneos o inducidos. Es recomendable incentivar
a los estudiantes a realizarse una prueba de VIH ya que en su mayoria no lo han hecho.

Palabras claves

Conductas, conocimientos, salud sexual, salud reproductiva, jévenes universitarios.
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TITTLE

Behavior and knowledge about sexual and reproductive health in university students that

belong to Pontifical Catholic University of Ecuador in Esmeraldas

SUMMARY

This research had as objective to evaluate the behavior and the level of knowledge about
sexual and reproductive health in university students who are part of the Pontifical
Catholic University of Ecuador in Esmeraldas. The technique used for information
collection was direct through surveys to the students who are part of the sample. The
universe of the research was 1440 students in the period of October 2015 to February
2016.

The sample were 280 students the 70.3% of female gender with an average age of 21,5
years old in which 93.2% of the sample started a sexual activity. The 79.2% of the
students say that they have good knowledge about contraception. The 86% of the students
have good knowledge about sexually transmitted infections. The 55.7% of the students
have not been tested for HIB. It is evident that most university students have started a
sexual activity in which a big percentage has good knowledge about sexually transmitted
infections and contraception. There are a number of 197 women in the sample selected,
68 have had pregnancies in which 49 have not been planned with a total of 37 abortions
whether spontaneous or induced. It is recommendable to motivate the students to become

HIV test because most of them have not done.

Keywords:

Behavior, knowledge, sexual health, reproductive health, university students
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INTRODUCCION

Dentro del periodo de un afio existen aproximadamente 100 millones de Infecciones de
Transmision Sexual, y una cantidad significativa de los 4,1 millones de infectados por
VIH se da en personas de 15 a 24 afios. Las gestaciones tempranas, mal partos con riesgos,
las Infecciones de Transmision Sexual incluyendo al VIH/SIDA, la presién y violencia
sexual, son determinantes de salud sexual y reproductiva que actualmente estan afectando

a los jovenes sexualmente activos. (Cortés, 2007)

En los Gltimos tiempos se vienen produciendo cambios en las condiciones de vida, para
la sociedad en general, en multiples aspectos. Uno de ellos es el patron de conducta
sexual, caracterizado por una mayor apertura, exponiendo a los jovenes a una pubertad
mas temprana, casamiento mas tardio, menor control familiar, intensa exposicién al
erotismo de los medios de comunicacidn, y todo esto asociado a la falta de informacion
y contencidn por parte de la sociedad. Asi los jévenes se tornan el grupo mas vulnerable
para contraer Enfermedades de Transmision Sexual y tener embarazos no deseados, dado
el acceso limitado a los servicios de salud, a la sensacion de invulnerabilidad tipica de esa

edad y la necesidad de experimentacion sexual (Andina, 2005).

Segun los resultados obtenidos en el censo del afio 2010 de poblacion y vivienda en la
provincia de Esmeraldas, existe una cantidad de 165.845 habitantes edad de 10 — 24 afios.
Reportes de La Encuesta Nacional de Salud y Nutricidon 2012, refieren que casi 6 de cada
10 mujeres entre 15 a 24 afios de edad ya tuvieron alguna experiencia sexual, siendo la
mayor parte premarital, por lo que el Ecuador mantiene una cuspide temprana de la
fecundidad entre los 20 y 24 afios de edad. Por otro lado indica que el 80,1% de las
mujeres en edad fértil (15- 49 afios) casadas o unidas, utilizan métodos anticonceptivos.
En cuanto al conocimiento espontaneo sobre el VIH/SIDA se eleva al 95% en las mujeres
y en un 77% en varones mientras que, el 64,6% de mujeres y el 48% de varones en un
rango de 15 a 49 afios de edad, conocen y se han hecho la prueba del VIH/SIDA. (INEC,
Estructura de poblacion de la Provincia de Esmeraldas, 2010).



Como resultados de investigaciones realizadas en jovenes espafioles, el 16,3% de jovenes
con sexo masculino y el 11,9% con sexo femenino refieren no haber adquirido
conocimientos sobre sexualidad y anticoncepcion durante su etapa escolar. EI 19% de los
que refiere si haber adquirido conocimientos los consideran insuficientes. EI promedio de
edad de inicio de relaciones sexuales fue de 17 afios. El 40% de las jovenes no utilizan
ningin método anticonceptivo. Entre los anticonceptivos més utilizados tenemos
preservativo 36,3% Y pildora anticonceptiva 17,9%. El 32,7% con sexo masculino y el
30,5% con sexo femenino utilizan de forma no adecuada el preservativo. (Serrano, 2005,
pag. 33)

En el estudio de Gayet (2013), los participantes obtienen la informacién acerca de la
sexualidad y la anticoncepcion, de fuentes relacionadas con su entorno social y educativo
(amigos, parejas, centros de ensefianza primaria y secundaria); los centros de
Planificacion Familiar no se identifican como fuentes principales de informacién. La edad
de inicio de relaciones sexuales, no necesariamente con penetracion, esta en torno a los
17 afios, y con penetracion continta siendo de 17 y 18 afios. S6lo 3 de cada 10
universitarios informaron que usaban siempre el preservativo a lo largo de toda su
experiencia sexual; la principal razon aducida es porque utilizan “otros métodos”, entre
los que se encuentran la marcha atras y la pildora anticonceptiva, ambos son métodos que
no protegen de las ETS, y en el caso del primero, de escasa eficacia para evitar embarazos
no deseados. (Luengo, 2007, pags. 87-88). En la Universidad del Rosario el 80% de los
jévenes ya han iniciado su actividad sexual (Acosta, 2010), en Cuernavaca indica que el
69.9% de los hombres y 45,8% de las mujeres declararon ser sexualmente activas (Gayet,
2003).

La Ley Organica de Educacion Intercultural (2011), en el articulo 3 “fines de la
educacion”, literal e, hace referencia al rol del Estado frente a la Educacion Integral en
Sexualidad, desde el enfoque de derechos: “La garantia del acceso plural y libre a la
informacion sobre la sexualidad, los derechos sexuales y los derechos reproductivos para
el conocimiento y ejercicio de dichos derechos bajo un enfoque de igualdad de género, y
para la toma libre, consciente, responsable e informada de las decisiones sobre la
sexualidad”. En el capitulo VII, Disposiciones Generales, sefiala como décima tercera
que “La Autoridad Educativa Nacional incorporara de forma obligatoria en el curriculo

la educacion integral en sexualidad, entendiendo la misma como algo inherente al ser



humano, con enfoque de derechos y desde una perspectiva bio-psico-social, con sustento
cientifico. Superando las visiones sesgadas, subjetivas y dogmaticas. La misma que
debera adaptar sus contenidos a todos los niveles desde el inicial hasta el bachillerato en
todos los establecimientos educativos publicos, privados y fiscomisionales.” La
conjuncién de estos elementos contribuird considerablemente en la reduccién de la
mortalidad materna y perinatal, la prevencion de embarazos en adolescentes, de
embarazos no deseados y no planificados, la propagacion del virus de VIH y otras
infecciones de transmision sexual, discriminacion, violencia sexual y delitos sexuales.
(Minist. de Salud Publica, 2013)

El presente tema de investigacion tuvo como objetivo evaluar la conducta y nivel de
conocimiento de salud sexual y reproductiva en jovenes universitarios que forman parte
de la Pontificia Universidad Catolica del Ecuador Sede Esmeraldas. Para alcanzar el
objetivo general fue de mucha importancia plantearse objetivos especificos los cuales se
basaron en identificar los problemas mas frecuentes en cuanto a salud sexual y
reproductiva que se dan en los jovenes universitarios y describir determinantes y
conductas de la salud sexual y reproductiva en jovenes universitarios, asi como el uso de

preservativo como medio de proteccion a enfermedades de transmisién sexual.



MATERIALES Y METODOS

El presente estudio se trata de un trabajo descriptivo, de corte transversal la técnica que
se utilizo para la recoleccién de informacion fue directa por medio de encuestas formadas
por 22 preguntas y respuestas de opcién multiple, relacionadas con temas de salud sexual
y salud reproductiva, dirigidas a los estudiantes que forman parte de la muestra,
cuestionario que se obtuvo a partir de encuesta publicada en articulo cientifico realizado
por docentes a una universidad de Bogota “Conductas de salud y factores de riesgo en la
salud sexual y reproductiva en una poblacion universitaria”. La poblacion de estudio
fueron 1440 estudiantes matriculados en el periodo de Septiembre 2015 a Enero 2016.
Por medio del programa Epidat se realiz6 un muestreo aleatorio estratificado en el cual
se pudo obtener de forma directa la cantidad de estudiantes con los que se trabajo en la
investigacion, obteniendo como muestra final la cantidad de 280 estudiantes. Entre las
variables socio demograficas tenemos: la edad, género y variables relacionadas con los
temas de actividad sexual: anticoncepcidn, infecciones de transmision sexual, prueba de

VIH y embarazos.



RESULTADOS

El género dominante dentro de la muestra estudiada fue el femenino con un 70.3%
(n=197) y el masculino fue de 29.6% (n=83). La edad promedio fue de 21,5 afios con una

edad minima de 18 afios y una maxima de 32 afios.
Actividad sexual

Con respecto a la actividad sexual el 93.2% (n=261) de la muestra ya inici6 su actividad
sexual mientras que el 6.7% (n=19) no estéa activo sexualmente, siendo la edad de inicio
entre los 15 a 18 afios sin diferencia de género, seguido de 1 compafiero sexual; el 64.3
% tiene compariero sexual actualmente permanente. Con respecto a la actividad sexual,

la frecuencia fue de 1 relacion sexual por semana.
Anticoncepcion

El 70,8% de los estudiantes encuestados si estan utilizando algun tipo de método de
anticoncepcion, siendo el mas utilizado el preservativo, seguido por anticonceptivos
inyectables (Figura N°1). La decision en la eleccion del método, el 71,2% manifiesta
haberla tomado por iniciativa propia, el 57,8% no recibe control del método
anticonceptivo. La razon mas frecuente por la que se elige el método de anticoncepcion
es por su facil uso y forma de conseguir. EI 79,2% de los estudiantes encuestados

considera sus conocimientos sobre anticoncepcion como muy buenos.



Anticonceptivos

M Preservativo

H Ant. Orales

B Ant. Inyectables
Disp. Intrauterino

H Implantes

B Ant. Emergencia

B Metd. Naturales

M Ligadura o
Vasectomia

(Figura N° 1)

Infecciones de transmision sexual

El 86% de los encuestados manifiestan tener muy buenos conocimientos sobre
infecciones de transmision sexual. A pesar de que los estudiantes refieren muy buenos
conocimientos en cuanto a infecciones de transmision sexual un alto porcentaje (55,7%)
no se han realizado la prueba del VIH, prueba de gran importancia para la deteccion a
tiempo de esta grave enfermedad ya que entre mas pronto las personas inicien su

tratamiento antirretroviral tendran mas tiempo de vida y asi mejorara su calidad de vida.
Embarazos

El 26% de los encuestados han presentado embarazos (la pareja en caso de hombres), de
los cuales el 72% no han sido planeados (Figura N°2); un 70,2% de los abortos han sido
espontaneos y el 29,7% han sido inducidos (Figura N°3) con una cantidad de 37 abortos

en total.



Abortos

M Espontaneo

M Inducido
(Figura N°2)
Embarazos
H No
planeado
M Planeado
(Figura N°3)

Necesidad de programa de salud sexual y reproductiva

Un alto porcentaje de los estudiantes (83,2%) ven la necesidad de crear un programa de
salud sexual y reproductiva en la universidad, a través de asesoria grupal por talleres y de
pagina web con asesoria de experto. Al ejercer la sexualidad lo mas importante es prevenir

embarazos no deseados y por la prevencién de infecciones de transmisién sexual.



DISCUSION

Actividad sexual

Con respecto a la actividad sexual el 93.2% de la muestra ya inici6 su actividad sexual,
resultados similares a los reportados se encontraron en una universidad colombiana en la
que el 80% de los jovenes universitarios ya han iniciado su actividad sexual (Acosta,
2010), en Cuernavaca indica que el 69.9% de los hombres y 45,8% de las mujeres
declararon ser sexualmente activos (Gayet, 2003). En el inicio de la actividad sexual el
53,2% de la muestra estudiada tuvo su primer relacion sexual entre los 15 a 18 afios sin
diferencia de género, en una investigacion realizada en la Habana Cuba refiere que el
64% de la muestra inicio su actividad sexual entre 15 y 19 afios (Cortés, 2007),
universidad de Bogota Colombia el 14,6% inicid antes de los 14 afios su actividad sexual
(Acosta, 2010) lo que indica que cada vez a mas temprana edad se estan teniendo

relaciones sexuales en los jévenes universitarios.

En cuanto al nimero de compafieros sexuales se encontrd que el 73.9% de los encuestados
solo tienen un compariero sexual, resultados similares a los obtenidos en la Universidad
del Rosario donde un 74% manifiesta haber tenido menos de tres compafieros sexuales
(Acosta, 2010). El 64.3 % tiene compariiero sexual actualmente permanente, en Madrid
Espafia el 83,3% de jovenes refieren mantener relaciones sexuales con la misma pareja
(Serrano, 2005).

Anticoncepcion

El 70,8% de los estudiantes encuestados estan utilizando algin tipo de método de
anticoncepcion, en Bogota Colombia el 82,1% de los estudiantes estan utilizando algun
método (Acosta, 2010) y segln reportes de la Encuesta Nacional de Salud y Nutricién del
Ecuador indica que el 80,1% de las mujeres en edad fértil (15- 49 afios) casadas o unidas,
utilizan métodos anticonceptivos, siendo el mas utilizado el preservativo, seguido por
anticonceptivos inyectables. En la eleccién del método, el 71,2% manifiesta haberla
tomado por iniciativa propia, resultados similares se obtuvieron en investigacion
realizada en Bogota Colombia con un 75,5% al elegir el método por iniciativa propia.
(Acosta, 2010). El 57,8% no recibe control del método anticonceptivo. La razon mas
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frecuente por la que se elige el método de anticoncepcion es por su facil uso y forma de

consequir.

El 40% de las jovenes no utilizan ningin método anticonceptivo. Los métodos méas usados
son: preservativo (36,3%) y pildora anticonceptiva (17,9%). El 32,7% de los varones y el
30,5% de las mujeres usan incorrectamente el preservativo (Serrano, 2005, pag. 33). El
79,2% de los estudiantes encuestados considera sus conocimientos sobre anticoncepcion
como muy buenos, segun estudios realizados en la juventud espafiola, el 16,3% de
varones y el 11,9% de mujeres no han recibido informacion sobre sexualidad y
anticoncepcion durante el periodo escolar. EI 19% de los que la han recibido la consideran
insuficiente. (Serrano, 2005)  Universidad de Colombia el 57,5% considera
conocimientos como muy buenos (Acosta, 2010), en universitarios de la UPTC de Tunja

el 90,3% considera su educacion sexual como completa o adecuada. (Ospina, 2007)

Infecciones de transmision sexual

El 86% de los encuestados manifiestan tener muy buenos conocimientos sobre
infecciones de transmisién sexual. Un alto porcentaje (55,7%) no se han realizado la
prueba del VIH, resultados similares se obtuvieron en investigacion Colombiana en la
gue un porcentaje muy bajo 10,5% se han practicado la prueba de VIH (Acosta, 2010).
Ante la pregunta de si alguna vez se habian realizado las pruebas de deteccion de
anticuerpos, sélo el 25,6% contest6 afirmativamente (Vinaccio, 2007)

En cuanto al conocimiento espontaneo sobre el VIH/SIDA se eleva al 95% en las mujeres
y en un 77% en varones mientras que, el 64,6% de mujeres y el 48% de varones en un
rango de 15 a 49 afios de edad, conocen y se han hecho la prueba del VIH/SIDA. (INEC,
Estructura de poblacion de la Provincia de Esmeraldas, 2010).

Embarazos

El 26% de los encuestados han presentado embarazos (la pareja en caso de hombres), de
los cuales el 72% no han sido planeados un 70,2% de los abortos han sido espontaneos
y el 29,7% han sido inducidos con una cantidad de 37 abortos; una investigacion
publicada en revista cubana da a conocer resultados obtenidos en investigacién que un
41% han presentado embarazos y abortos en un 26% (Cortés, 2007); en Bogota Colombia
se han presentado embarazos en el 10% de la muestra, de los cuales el 75.3% no han sido



planeados, y el 47,4% de las gestaciones han terminado en aborto, donde el 80% han sido
inducidos. (Acosta, 2010)

Necesidad de programa de salud sexual y reproductiva

Una cantidad considerable de estudiantes (83,2%) refieren que es de gran importancia
crear un programa de salud sexual y reproductiva en la universidad. Esta variable se tomo
mucho en cuenta para que los estudiantes manifiesten si es necesario crear un programa
de salud sexual y reproductiva en la universidad y asi mismo dar posibles soluciones y
propuestas para desarrollar a futuro en la universidad que respondieran a sus dudas y
necesidades, para lo cual se indag6 por que medio les gustaria recibir el asesoramiento o
programa, los cuales fueron asesoria grupal con talleres seguido de pagina web con
asesoria de experto. Los temas de mayor interés fueron prevenir embarazos no deseados

y prevenir infecciones de transmision sexual.
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CONCLUSIONES

Existe un alto indice de relaciones sexuales a temprana edad, de los cuales un gran
porcentaje refirieron muy buenos conocimientos sobre anticoncepcion y enfermedades de
transmision sexual, sin embargo pocos han sido los estudiantes que se han realizado la
prueba de VIH/SIDA.

Los estudiantes encuestados no ponen en practica los conocimientos de salud sexual y
salud reproductiva ya que existe un alto indice de fecundidad y de abortos ya sean
espontaneo o inducido, en mujeres que utilizan métodos de anticoncepcion existe un alto
porcentaje de mujeres que no reciben controles médicos, lo realizan por iniciativa propia
0 por comentarios de algin amigo o familiar, siendo el preservativo el méas utilizado

seguido de los anticonceptivos inyectables.

11



RECOMENDACIONES

Compartir los resultados obtenidos de la investigacion con la universidad PUCESE para
que tengan conocimiento sobre como estd la poblacion universitaria en cuanto a
conocimientos de salud sexual y reproductiva con el fin de promover a una sexualidad

sanay sin riesgos.
Promover en la PUCESE un programa de salud sexual y reproductiva por medio de
asesoria grupal con talleres por un experto en el tema especialmente a los estudiantes que

estan cruzando por los primeros niveles de estudio.

Incentivar a la poblacion universitaria a realizarse pruebas de deteccion temprana de

enfermedades por transmision sexual ya que en su mayoria no lo han hecho.
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ANEXO

Masculino D
Femenino

1. ¢Ademas de ser estudiante, tiene otro tipo de
ocupacion?

si (J
NOD

2. Inicio de actividad sexual

Si D
No (]

3. Edad de inicio de actividad sexual

Menos o igual a 14 afios E]
Entre 15 y 18 afios 0
Mayor a 18 afios D

4. Comparieros sexuales
Uno E]
Dos a cuatro E]
Mayor a cuatro D

5. Compariero sexual
Permanente D
Ocasional E]

6. Frecuencia de actividad sexual

Una relacion por semana D
De una a tres relaciones por semana D
Maés de tres relaciones por semana 0

7. Utilizacion de algtin método anticonceptivo
si U

No E]

8. Utilizacion actual de método anticonceptivo
Preservativo E]

O

Anticonceptivos orales

Anticonceptivos inyectables E]

14

Dispositivo intrauterino
Implantes
Anticonceptivo de emergencia

Métodos naturales

OO0 00O

Ligadura o vasectomia
9. Frecuencia de utilizacion de anticonceptivos
Siempre E]
Casi siempre E]
Algunas veces E]
Muy rara vez O

10. Influencia en la eleccién de

anticonceptivos
Iniciativa propia

Un compafiero

Un amigo o familiar

Personal de salud

OO0 0 00

Otros
11. Recibe control de métodos de anticoncepcion
sii (J

N

12.  Meétodo de anticoncepcion elegido por

Es el més facil de utilizar y conseguir

Es el mas efectivo y otros métodos me han fallado

Se ajusta a mis necesidades

Previene enfermedades de relacion sexual

Otras razones

13.  Mejor método de anticoncepcion
Preservativo D
Anticoncepcién oral
Anticoncepcion inyectable

Implantes

0O 000

Ligadura o vasectomia

métodos

O 00O0oo



Anticoncepcion de emergencia D
Métodos naturales O

14.  Conocimientos sobre anticoncepcion
Muy buenos D

Escasos E]

Nulos D

15.  Conocimientos sobre
transmision sexual

infecciones de

Muy buenos D
Escasos D
Nulos D
16. Realizacion de prueba de VIH
Si U
N ()

17. Haestado o estd embarazada o en el caso de ser
hombre su compafiera?

si U

No D

18. Embarazo planeado
Si D

No E]

19. Tipo de aborto
Espontaneo ()

Inducido D

20. Necesidad de crear un programa de salud
sexual y reproductiva en la Universidad

Si U
N U

21.  Medio por el cual le gustaria acceder al
programa de salud sexual y reproductiva

Pagina Web con asesoria de experto
Consulta y asesoria individualizada
Asesoria grupal con talleres
Informacion escrita como folletos

Parte del curriculum

O 0O00oo

OTRAS

15

22. Al ejercer la sexualidad lo mas importante es
Prevenir embarazos no deseados

Prevenir infecciones de transmision sexual

Tener solo un compafiero sexual

Respetar mi cuerpo y el de mi compafiero

Establecer una buena comunicacion con mi compafiero

OTRAS

OO0 000



