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RESUMEN

En Cuba, se ha observado un incremento de las enfermedades de transmision sexual (ETS) en los adolescentes, lo cual motivo el
interés de realizar un estudio con el objetivo de expolorar los comportamientos y actitudes sexuales riesgosos y el antecedente
de ETS. Se realiz6 un estudio descriptivo transversal con una muestra aleatoria tomada del universo de estudiantes adolescentes
de Ciudad de La Habana del curso escolar 1995-1996. La muestra estuvo constituida por 2 793 adolescentes entre 11 y 19 afios
de edad (1 370 hembras y 1 423 varones). La informacion se recogié por especialistas vinculados con la actividad previo
entrenamiento mediante una entrevista estructurada con un instrumento elaborado para tales fines. Se constaté que mas de la
mitad de adolescentes no usaban preservativos en las relaciones sexuales; 57,0; 40,0 y 35 % respectivamente, tuvieron mas de
una pareja al afio, creyeron que era dificil mantener la pareja o tenian mas de una pareja sexual. Fueron referidosatébitos sexu
riesgosos sin proteccion en el 39 % para el habito oro-genital y 21,4 % para el genito-anal. Refirieron antecedentes de ETS el

22 % de los entrevistados.

Descriptores DeCS:ENFERMEDADES TRANSMISIBLES/diag/psicol; COITO; CONDUCTA SEXUAL; ADOLESCENCIA.

Las enfermedades de transmisién sexual (ETS)preservativo) y utilizar habitos sexuales riesgosos
son un grupo de enfermedades transmisibles que sg@ro-genital y génito-anal) sin proteccion.
adquieren fundamentalmente por contacto sexual, La adolescencia es definida por la Organizacion
afectan a personas de cualquier edad, incluso a losundial de la Salud, para fines estadisticos, como
recién nacidos que pueden infectarse en el Gtero ¢as personas que cumplieron los 10 afios de edad y
al atravesar el canal del panyoson mas frecuentes aun no han cumplido los 20 afios, constituye un
en aquellos individuos que mantienen conductas yperiodo de transicion dificil y criticden esta etapa
actitudes sexuales riesgosas, como tener mas de us& desarrollan ademas, emociones concomitantes
pareja sexual, creer que la relacion de la pareja eson la maduracion sexual genital, por lo que el interés
inestable, lo que propicia su cambio frecuente,en el sexo opuesto o0 en su mismo sexo, en el caso
practicar el sexo de forma no segura (no usarde los homosexuales y bisexuales, propicia una
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motivacion poderosa a la iniciacion de las relacionesseleccionados de lassdibpoblaciones de estu-
sexuales, fundamentalmente de tipo coital, por lo quadiantes mediante un muestreo aleatorio complejo (por
en este grupo las ETS tienden a manifestarse deonglomerados bietapico y estratificado), que
una manera progresiva y por demas preocupantegarantizaron obtener una muestra autoponderada.
por las secuelas que éstas puedan déjan En secundarias basicas, tecnoldgicos vy
maduracion sexual se presenta en los adolescentgseuniversitarios se seleccionaron respectivamente
a edades cada vez mas tempranas, lo que conllevh108, 1 185 y 500 estudiantes.
a una disminucion de la edad de comienzo de las Especialistas adiestrados recogieron la
relaciones sexuales, un mayor numero de parejagformacion mediante una entrevista estructurada
sexuales y por ende un incremento en el riesgo deon cada estudiante seleccionado en la muestra, en
contraer una ETS. la cual se le explicé los objetivos e importancia de la
Por otra parte, existen pruebas de que variasnvestigacion y se le pidi6 su conformidad para
ETS, en particular las que producen Ulceras genitalegparticipar en ésta, posteriormente se le aplicé un
facilitan la transmision del VIH; por esto, la situacion instrumento que recogia las variables siguientes:
del siday del resto de las ETS obliga a pensar en la
necesidad de asumir una conducta responsable y Variables socio-demogréficas: edad, sexoy grado
preventiva que abarque el comportamiento individual, de escolaridad.
familiar y socialt - Edad de la primera relacion sexual.
En Cuba se ha observado un incremento de las Numero de parejas sexuales en el Gltimo afo.
ETS en los adolescentes aparejado a factores como NUmero actual de parejas sexuales.
el desarrollo del turismo, una maduracion sexual mas- Creencia en la inestabilidad de la pareja.
temprana, la ruptura de los antiguos patrones de Uso del preservativo en las relaciones sexuales.
conducta y una confianza excesiva en el tratamiento; Habito sexual: oro-genital, génito-anal.
entre otros, que propician los comportamientos- Antecedentes de enfermedades de transmisién
sexuales riesgosos. sexual (herpes genital, blenorragia, sifilis,
Por todo lo anterior se decide realizar este estudio condilomas, enfermedad pélvica inflamatoria
con el objetivo de explorar los comportamientos y  asociada a ETS, pediculosis pubis, trichomoniasis,
actitudes sexuales riesgosos para contraer una ETS candidiasis, infeccion por Gardnerellas).
y/o al VIH/sida y los antecedentes de ETS en un
grupo de adolescentes seleccionados. La informacidn se introdujo en bases de datos
para su procesamiento mediante el paquete de
programas EPI-INFO versién 6.00 en una
METODOS microcomputadora personal 486 marca AcerMate.
Para el andlisis de esta informacion se calcularon
Se realizé un estudio descriptivo transvecsgh medidas de resumen (medias, porcentajes) y
universo de estudio lo constituyeron los 104 238 medidas de dispersion (desviacion estandar).
estudiantes adolescentes entre 11 y 19 aflos Para hallar la significaciéon estadistica de la
vinculados al Sistema Nacional de Educacién enasociacion entre 2 variables se utilizé la prueba de
Ciudad de La Habana. El universo a su vez sechi cuadrado y las hipotesis se docimaron con un
subdividié en 3 subpoblaciones, que difieren entre sinivel de significacion de 0,05. Los resultados se
por las edades de los alumnos y sus caracteristicgaresentaron en tablas.
educacionales, los 61 089 estudiantes entre 1aAfd$
gue pertenecian a secundarias basicas, los 34 748
estudiantes entre 15 y 19 afios que pertenecian RESULTADOS
tecnolégicos y los 8 401 estudiantes de esa misma
edad que pertenecian a preuniversitarios urbanos. Cuando se analiza la poblacion adolescente
La muestra estuvo integrada finalmente por 2 793estudiada, se observa una iniciacion temprana de
individuos (1 370 hembras y 423 varones), lasrelaciones sexuales entodas las ensefianzas, pero
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en la secundaria basica la media de la edad de inicio Al analizar las variables que recogen las
es marcadamente menor que en las demaselaciones con la pareja, en cuanto a actitud
ensefanzas, 12,08 y 13,19 para el sexo masculino fcreencia en la inestabilidad en la pareja) y
femenino, respectivamente; teniendo el sexocomportamientos sexuales (mdltiples parejas en un
masculino edades medias de inicio menores que ehfio y mas de una pareja sexual en el momento de la
femenino en todas las ensefianzas (tabla 1). Lantrevista) existi6 40,0 % de los adolescentes que
distribucion del comportamiento sexual, actitudes Y consideraron que era dificil mantener una pareja
antecedentes de ETS en los adolescentes objeto q&taple y entre 35,4 y 57,0 % mantenian mas de una

estudio se resumen en la tabla 2. pareja simultaneamente o maltiples parejas sexuales
en 1 afio.
TABLA 1. Edad media de inicio de las relaciones sexuales de los En todas las ensefianzas hubo asociacion
estudiantes segun el tipo de ensefianza y el sexo significativa del sexo con la variable que se trataba
Edad de inicio de las relaciones sexuales (p < 0'95) predomlnaba el sgxo ma}sculmo sobre el
_ Sexo masculino Sexo femenino  femenino, y los porcentajes mas elevados se
Tipo de . Desviacion _ Desviacion ancontraban en la ensefianza tecnolégica.
ensefianza Media tipica Media tipica L. . ..
Los habitos sexuales (oro-genital y génito-anal)
Secundaria Basicd 2,08 1,42 13,19 1,17 eran practicados por el 39,0 y el 21,4 % de los
Preuniversitario 14,29 1,44 15,05 1,44 . d . d inab |
Tecnolégico  14.23 140 1508 127 entrevistados, respectivamente, predominaba e

primero entre los estudiantes de preuniversitario y
el segundo entre los de tecnolégico. En todas las
Puede observarse que mas de la mitad de lo§nsefianzas prevalecio (_al s_t?xo masculino sob}re'el
adolescentes estudiados (53 %) no usaba efemenino, pero esta asociacion del sexo con el habito
preservativo como medio de proteccién en sussexual fue significativa (p < 0,05) solamente entre
relaciones sexuales; se encontré que en lasos estudiantes de tecnolégicos y para el habito oro-
ensefianzas secundaria basica y tecnoldgica existigenital en los de preuniversitario.
el mayor numero de estudiantes que no lo usaban. \Mas de un quinto de los adolescentes
En cuanto al sexo, existi6 asociacion significativa

. * entrevistados (22,9 %) tenia antecedentes de una
con el uso del preservativo (p < 0,01) en secundari .
TS, con los mayores porcentajes dentro de la

bésicay en preuniversitario, no asi en tecnolégicos. - ; bai ; hub .
Los varones de secundaria basica (77,0 % del totalf"S€Nanzatecnologica, en este caso hubo asociacion

usan menos el preservativo que sus congéneredgnificativa (p < 0,05) con el sexo, predominaba el
(50,0 %del total) y en el preuniversitario las hembras femenino sobre el masculino; en el resto de las
lo usan menos (45,3 % del total) que los varonesensefianzas la asociacion con el sexo no fue
(24,0 % del total). significativa.

TABLA 2. Antecedentes de ETS, comportamientos y actitudes sexuales riesgosas de los adolescentes en cada tipo de ensefianza

Secundaria Béasica Preuniversitario Tecnoldgico
Comportamientos, Sexo Sexo Sexo
actitudes y Femenino Masculino Valor Femenino  Masculino Valor Femenino Masculiop  Vlotal
antecedentes de ETS No. % No. % dep No. % No. % dep No. %% Nodep No. %

No uso del preservativo 2750,0 110 77,0 <0,01 69 45,3 27 24,0 <0,01 20355,0 333 53,1 >0,05 76953,0
Mdltiples parejas en 1 afio 1527,8 70 49,0 <0,05 65 42,8 64 56,6 <0,05 15842,8 459 73,3 <0,05 83157,0
Mas de una pareja sexual 61,1 43 30,0 <0,0518 11,8 37 33,0 <0,01 7420,0 339 54,1 0,01 51735,4
Inestabilidad en la pareja 814,8 60 42,0 <0,01 21 13,8 47 41,5 <0,01 10622,7 340 47,3 <0,01 58240,0
Habito sexual oro-genital 611,1 28 19,5 >0,05 69 45,3 54 47,8 >0,05 16945,8 237 37,8 <0,05 56339,0
Habito sexual génito-anal 2 3,7 2003,9 >0,05 17 11,1 24 21,2 <0,05 6417,4 186 30,0 0,01 31321,4
Antecedentes de ETS 1222,2 19 13,3 >0,05 29 19,1 22 19,5 >0,0511832,0 133 21,2 <0,01 33322,9
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DISCUSION sociedad y que los puede llevar a consecuencias
perjudiciales para su desarrollo ulterior, sobre todo
La llamada “Revolucién Sexualtrajo consigo  Si no se han orientado e instruido al respecto como

un cambio de las conductas sexuales. Las relaciondd@r€ce ocurrir con los estudiantes de politécnicos.

precoces obedecen a procesos biolégicos dados pgrstos resultados también fueron constatados en este

una maduracion sexual mas temprana que hace 1O%StUdio'
’ . Sobre los habitos sexuales no se encontraron

afios atrdsy en lo sociaf,a los cambios en los estilos  ogyy,dios reportados en la literatura con los cuales
de vida motivados por el desarrollo, tanto de 1a comparar estos resultados, aunque se conoce que
urbanizacién como del turismo, mayor acceso ale| sexo oro-genital y génito-anal sin protecéion
transporte, mayor aceptabilidad por parte de losconstituyen conductas sexuales de riesgo para la
adultos de estas relaciones, los problemagransmision de las ETS-VIH-sida, agravado por el
econdémicos y los patrones de conducta socialporcentaje relativamente elevado de los individuos
(machismo) que favorecen estas relaciones para glel sexo masculino que lo practican y entre los
sexo masculino sobre el femenino. Este estudiogstudiantes de 15-19 afios. En este caso se evidencia
corrobora lo encontrado por otros autdr@ejas | NO percepcion del riesgo. )

Brito A. Embarazo y Parto en la Adolescencia. Aungue en la literatura revisada (Rodriguez

., g ) : .. Velazquez J. Incidencia de las enfermedades de
Repercusion medica y social [Tesis de ESpeC'a“St"’}ransmisién sexual en un consultorio del médico de

d_eIGrado en Medicina General Integral] Policl_l'nico la familia [Tesis de Especialista de | Grado en
Lisa, 1993) en estos aspectos, que constituyefyedicina General Integral]. Policlinico Docente
comportamientos sexuales riesgosos paras las ET&e|kis Sotomayor Alvarez”, Ciego de Avila,
y la infeccién por el VIH/sida. 1990)12 aparece el reporte de ETS desglosadas por
En cuanto al no uso del preservativo en lostipo, se prefirié calcular la frecuencia de aparicién
adolescentes con vida sexual activa, hay autores quglobalmente, pues a los efectos de riesgo, el
reportan cifras similares a las nuestras (Pérez Garciahtecedente de cualquiera de ellas puede ocasionar
R. Adolescencia y anticoncepcion. Estudio en uncomplicaciones, dafios a la salud y muerte, y hacer
area de salud [Tesis de Especialista de | Grado ef§ VEces mas probables la aparicion del VIH/sida
Medicina General Integral] Villa Clara, 1992) y otros Cuba_. MINED; MINSAP. Prp,yecto de cara a cara
que reportan cifras inferiofeéSantana Hernandez con la juventud en la prevencion de las enfermedades

. | de transmision sexual y el VIH/sida, 1997). La
ME. Factores de riesgo del embarazo no deseadqyeqencia de aparicion de las ETS por grupos etarios

conocimientos y uso de anticonceptivos [Tesis degg corresponde con lo reportado en el pais para las
Especialista de | Grado en Medicina General enfermedades de declaracién obligatoria. (Cuba.
Integral] Policlinico Lisa, 1992). Este alto porcentaje MINSAP. Carpeta Metodolégica de Trabajo.
de no uso en los varones de secundaria basica podr@bjetivos principales: ETS/sida, 1996. Ciudad de La
deberse a una informacién deficiente en cuanto aHabana).

sus ventajas en los muchachos que se inician Esta frecuencia relativamente alta de
sexualmente y desconocimiento de los riesgos a qu@ntecedentes de ETS en los adolescentes de
se exponen, y en el caso de las hembras d@olltecn_lcos_es una consecuencia Qe los factores
politécnicos podria deberse al temor de sentirse?Ntes discutidos que los exponen a éstas.
rechazada y constituir una prueba de desconfianza Se puede concluir que:

hacia su pareja_ sexual.. L, - La mayoria de los estudiantes adolescentes con
La tendencia a la liberalizacion sexual en 0s 45 sexual activa mantiene conductas y actitudes

adolescentes, que se manifiesta por un aumento en gexyales riesgosas para contraer las ETS-VIH/

el nimero de parejas sexuales e inestabilidad en gjga.

éstas, parece ser un fenomeno universal a juzgar Se observd una iniciacion temprana de las

por los informes provenientes de otros paidesn relaciones sexuales.

éste intervienen multiples causas, entre ellas la- El sexo masculino en general, y los estudiantes

necesidad de exploracion sexual que tienen los de politécnicos, tienen mas conductas sexuales

adolescentes, fundamentalmente los varones en esta riesgosas que el resto.
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SUMMARY

The observed increase of sexually transmitted diseases (STD) in
Cuba aroused the interest of carrying out a study aimed at exploring
risky sexual behaviours and attitudes, and histories of STD. A
crosswise descriptive study was undertaken using a randomized
sample taken from the universe of adolescent students in the City
of Havana during 1995-96 school year. The sample was made up
by 2 793 teenagers aged 11-19 years (1 370 females andmiaf2s).
Previously trained experts linked to this field collected data by
means of a structured interview which had been drawn up for this
end. It was confirmed that more than half of adolescent students
did not use condon in their sexual intercourse 57 % had more than
one sexual partner along the year, 40 % believed it was difficult to
keep only one partmer whereas 35 % had more than one sexual
partner at the same time. Riski and protected sexual habits were
noticed, with 39 % for oral-genital and 21,4 % for genital-anal. 22
% for the interviewd adolescent said they had histories of STD.

Subject headings COMMUNICABLE DISEASES; COITUS;
SEX BEHAVIOUR; ADOLESCENCE.
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