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RESUMEN

Se redliza una intervencion comunitaria con mujeres en edad fértil del
Consultorio Médico de la Familia No. 42, perteneciente al Policlinico Universitario
“Martires del 4 de Agosto”, Guantanamo, en el periodo enero-diciembre de 2005,
con el objetivo de elevar los conocimientos sobre infecciones de transmision
sexual. Se seleccionan al azar 90 mujeres como muestra y se aplica formulario
antes y después de la intervencion. Se utilizan técnicas participativas factibles
para la educacion sanitaria y se evaldan los resultados de la misma y el criterio
sobre el programa aplicado. Los datos obtenidos se resumen en porcentajes y
reflejados en tablas. Predomin6 el grupo de edades de 25-29 afios con el 22.2
%, el 65 % desconoce las vias de transmision, hubo desconocimiento sobre
prevencion y consecuencias. Luego del programa educativo se aplico la misma
encuesta, obteniéndose resultados superiores en el conocimiento del tema objeto
de estudio y se emitieron criterios satisfactorios del programa educativo
aplicado.
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INTRODUCCION

Muchas personas no piensan en las posibilidades de adquirir algunas
infecciones de transmision sexual (ITS) o el VHI/SIDA, sin embargo,
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cualquiera que tenga una vida sexualmente activa puede estar en riesgo de
adquirirla cuando no se asumen medidas preventivas.!> A la falta de atencién
que se presta a estas enfermedades se le denomina “la cultura del silencio”, a
pesar de sus efectos negativos y de que son prevenibles, diagnosticables y
tratables.

Esta "cultura del silencio” creada alrededor de las ITS entre las mujeres, es
uno de los factores mds importantes a superar para su mejor prevencion y
tratamiento.*®

Por ser las enfermedades de transmision sexual y el SIDA, el principal reto
de la salud pdblica cubana, nos propusimos realizar este trabajo para
identificar los conocimientos que sobre las infecciones de transmision sexual
poseian las mujeres del drea de estudio.

METODO

Se realiza un estudio de intervencién comunitaria sobre enfermedades de
transmisién sexual en mujeres en edad fértil, pertenecientes al consultorio No.
42 del Policlinico Universitario "Mdrtires del 4 de agosto”, del municipio
Guantdnamo, en el periodo enero-diciembre de 2005.

Del universo de estudio formado por el total de mujeres en edad fértil, se
selecciona una muestra al azar de 90 féminas, previa comunicacion a las
participantes en el estudio con la finalidad de obtfener su aceptacion y
cooperacion con la investigacion.

Se aplican formularios y se definen las variables: edad, vias de transmisién,
formas de prevencion, consecuencias y vias utilizadas para obtener informacion
acerca de las mismas.

Posteriormente, se aplica un programa de capacitacion a estas pacientes y se
evallan criterios sobre el programa aplicado a través de un segundo formulario.

RESULTADOS Y DISCUSION

Predominé el grupo de edad 25-29 afios (22 %), seguido por el de 20-24 (17.8
%) y el de 40-44 afios (Tabla 1). Estos resultados no deben extrafar por ser
precisamente en estas edades donde la actividad sexual es mayor. Diversos



autores coinciden en que estas edades favorecen al padecimiento de estas
infecciones, lo cual reafirma nuestros resultados.”?

En las respuestas acerca del conocimiento de las vias de transmision (Tabla
2), se aprecia predominio de las incorrectas, para el 65.5 %. Puente® encontré
el 68.5 % de respuestas adecuadas y el 31.4 % de respuestas inadecuadas, lo
cual no coincide con nuestro estudio. Lo contrario sucede con Oberde®, donde
en su libro el 80 % de las encuestas reconocen las relaciones sexuales como
principal via de transmisién al igual que otros autores'®*?, los cuales identifican
que la forma mds comin de contagio son las relaciones sexuales desprotegidas
en una persona enferma o persona con contactos sexuales inadecuados. Luego
de la intervencion se obtuvieron resultados satisfactorios con el 100 % de
respuestas correctas.

El 52.25 % respondié incorrectamente antes de la intervencion y, luego de
ésta, el total de féminas respondié correctamente (Tabla 3). Se ha demostrado
en los Ultimos afos que el éxito de los programas de prevencion y control de las
ITS, dependen en gran medida de la difusion masiva de informacidn,
actividades orientadas a grupos y comunidades, amplio acceso a condones y
provisién de servicios de calidad para el tratamiento de estas infecciones.®

Diversos son los programas que tratan de prevenir estas enfermedades en el
mundo; coincidiendo todas que la educacion sexual, la promocion de una
sexualidad responsable, el uso de preservativos, etc., son métodos que se
preconizan en dichos programas y que han demostrado su utilidad a cualquier
nivel 1+1°

En relacién con las consecuencias, 26 respuestas fueron correctas para el
28.9 % (Tabla 4), antes de la intervencidn, y, luego de ésta, el 99 % respondié
correctamente. Esto evidencia de forma plausible que cualquier programa
educativo en poblaciones de riesgo, repercute positivamente en la comprension
de la enfermedad y, por ende, en una mejoria en el nivel de prevencién de las
ITS, como demuestran algunos de los autores y organismos mencionados.?*¢

En la Tabla 5 se aprecia que de las diferentes vias de informacidn, la mds
frecuente fue la televisién (35.7 %). Los medios de difusién constituyen una
fuente importante de informacion. No es el personal de salud el fundamental
en la labor educativa como promotor de salud independientemente que tiene la
tarea de informar, educar y comunicar a los jévenes todo lo relacionado con
ITS/VIH/SIDA sino nuestros medios de comunicacion masiva.



Este hecho debe de llamarnos a la reflexién acerca del insuficiente influjo
que tiene el personal de salud en la promocion de salud en nuestro medio.

CONCLUSIONES
1.- Predominaron las mujeres con edades entre los 25 y los 29 afios.

2.- Antes de las intervenciones se aprecié un marcado desconocimiento acerca
de las ITS.

3.- La radio y la television fueron mencionados como los medios de informacion
mds utilizados.

3.- Se logré un mayor conocimiento relacionado con el tema objeto de estudio,
luego de la intervencion, y se emitieron criterios satisfactorios acerca del
programa educativo aplicado.

RECOMENDACIONES

Hacer extensivo el estudio a toda la poblacidn del consultorio, enfatizando en
las ITS y el embarazo y la identificacién de los principales factores de riesgo.
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TABLA 1. GRUPOS DE EDAD.

GRUPO DE

EDAD No.

15-19 14 15.5
20 - 24 16 17.8
25 -29 20 22.2
30 -34 12 13.3
35 -39 6 6.7
40 - 44 15 16.6
45 - 49 7 7.7

TOTAL 90 100

TABLA 2. CONOCIMIENTO DE VIA DE TRANSMISION.

RESPUESTAS DESPUES
No. %
Correctas 31 34.5 90 100
Incorrectas 59 65.5 - -
TOTAL 90 100 90 100

TABLA 3. CONOCIMIENTO SOBRE LAS FORMAS DE PREVENIR LAS ITS.

RESPUESTAS DESPUES
No. %
Correctas 26 28.9 89 99.9
Incorrectas 64 711 1 0.10

TOTAL 90 100 90 100




TABLA 4. CONOCIMIENTO DE LAS CONSECUENCIAS QUE PUEDEN
TRAER LAS ITS.

RESPUESTAS DESPUES
No. %
Correctas 26 28.9 89 99.9
Incorrectas 64 7.1 1 0.1
TOTAL 90 100 90 100

TABLA 5. VIA DE INFORMACION DE LAS MUJERES EN EDAD
FERTIL.

VIAS DE INFORMACION

Médicos y enfermeras de la familia 10 10.2
Radio 27 27.5
Familia 8 8.2

Amigo 18 18.4
Television 35 35.7

TOTAL 98 100
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