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^E�PSW�����QMPPSRIW��IP������	�HI�IWXSW�EHSPIWGIRXIW�E½VQE�
WEFIV�GzQS�TVIZIRMV�YRE�MRJIGGMzR�HI�XVERWQMWMzR�WI\YEP��-87���
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Abstract 
-RXVSHYGXMSR��-R�1I\MGS��XLI�TSTYPEXMSR�SJ����XS����]IEVW�LEW�
VIEGLIH�����QMPPMSR������	�SJ�XLIWI�EHSPIWGIRXW�GPEMQ�XS�ORS[�
LS[� XS� TVIZIRX� E� WI\YEPP]� � � XVERWQMXXIH� MRJIGXMSR� �78-�� XLI�
����	�GSRWMHIVIH�EW�E�QIXLSH�SJ�TVIZIRXMSR�QSRSKEQ]�ERH�
ZEKMREP�[EWLMRK��EWWYQTXMSRW�PMOI�XLMW�ERH�SXLIV�GSRHMXMSRW�EVI�
VMWO� JEGXSVW� XLEX� MRGVIEWI� XLI� MRGMHIRGI�SJ�78-W��3FNIGXMZI��8S�
GSQTEVI�TVEGXMGIW�MR�WIPJ�GEVI�VIPEXIH�78-W� MR�EHSPIWGIRXW�SJ�
VYVEP�ERH�YVFER�TSTYPEXMSR�SJ�%KYEWGEPMIRXIW�GMX]��1IXLSHS-
PSK]�� 5YERXMXEXMZI�� GSVVIPEXMSREP� ERH� XVERWZIVWEP� WXYH]� [MXL�
E� WEQTPI�TVSFEFMPMX]�F]� GPYWXIVW�SJ�����WXYHIRXW� JVSQ�LMKL�
WGLSSP� YVFER� ERH� VYVEP� ����%TTPMIH� MRWXVYQIRX�[EW� ±4VEGXM-
GI�WIPJ�GEVI�VIPEXIH�XS�78-�MR�EHSPIWGIRXW²��GSRWMWXMRK�SJ�XLVII�
WIGXMSRW�[MXL�]SYV�VIWTIGXMZI�EPTLE�SJ�'VSRFEGL��±'SRHMXMSRMRK�
JEGXSVW²��_�!��������±/RS[PIHKI�SJ�WIPJ�GEVI²��_�!�������
ERH� ±WIPJ�GEVI� MR� WI\YEP�TVEGXMGIW²�_!�������6IWYPXW��8LIVI�
[IVI�E�WXEXMWXMGEP�HMJJIVIRGI�FIX[IIR�XLI�VYVEP�ERH�YVFER�TS-
TYPEXMSR�MR�GSRHMXMSRMRK�JEGXSVW��>�!����������T�!������ERH�
ORS[PIHKI�SJ�WIPJ�GEVI��>�!��������T�!�������LS[IZIV�MR�XLI�
WIPJ�GEVI�MR�WI\YEP�TVEGXMGIW��>�!�������T�!������HMJJIVIRGIW�
JSYRH�[IVI�RSX�WXEXMWXMGEPP]�WMKRM½GERX�JSV�_�!�������'SRGPY-
WMSR��8LI�GSRHMXMSRMRK�JEGXSVW�ERH�ORS[PIHKI�SJ�WIPJ�GEVI�EFSYX��
78-W�MR�EHSPIWGIRXW�SJ�XLI�VYVEP�ERH�YVFER�TSTYPEXMSR�EVI�HM-
JJIVIRX��LUXMÉDICA, AÑO 10, NÚMERO 31, SEPTIEMBRE-DICIEMBRE 
2015 PP 17-30

.H\ZRUGV��6H[XDOO\�WUDQVPLWWHG�GLVHDVHV��WHHQDJHU�VHOI�
care
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Introducción
La juventud es una etapa clave en la vida de las personas puesto 
que en ella se toman decisiones que delimitan el actuar en la vida 
adulta, entendiendo a la adolescencia como un periodo transito-
ULR�GRQGH�VH�LQLFLD�OD�PDGXUH]�ÀVLROyJLFD��FRQ�HO�GHVDUUROOR�GH�ODV�
IXQFLRQHV�VH[XDOHV�\�UHSURGXFWLYDV���VH�IRUMD�OD�SHUVRQDOLGDG��DÀQD�
VX�LGHQWLGDG��FRQIRUPD�VX�VLVWHPD�GH�YDORUHV�\�FRQ�HOOR�DGRSWDU�OD�
FDSDFLGDG�GH�DXWRFXLGDGR�HQ�WRGDV�ODV�HVIHUDV��HWDSD�TXH�FXOPLQD�
con la madurez social, esta última dada por indicadores subjetivos 
FRPR�OD�HPDQFLSDFLyQ�IDPLOLDU��FRQFOXVLyQ�HGXFDWLYD�H�LQLFLR�GH�OD�
vida laboral1��2UHP�FRQWHPSOD�TXH�HO�DXWRFXLGDGR�HV� OD�SUiFWLFD�
de actividades que los individuos inician y realizan en su propio 
EHQHÀFLR�SDUD�HO�PDQWHQLPLHQWR�GH�OD�YLGD��OD�VDOXG�\�HO�ELHQHVWDU��
6H�GHÀQH�HO�FRQFHSWR�auto como la totalidad de un individuo (in-
FOX\HQGR�QHFHVLGDGHV�ItVLFDV��SVLFROyJLFDV�\�HVSLULWXDOHV���\�HO�FRQ-
cepto cuidado como la totalidad de actividades que un individuo 
LQLFLD�SDUD�PDQWHQHU�OD�YLGD�\�GHVDUUROODUVH�GH�XQD�IRUPD�TXH�VHD�
normal para él. El cuidado se inicia voluntaria e intencionadamente 
por los individuos principalmente en la etapa de adolescencia. El 
DXWRFXLGDGR�HV�XQ�IHQyPHQR�DFWLYR�TXH�UHTXLHUH�TXH�ODV�SHUVRQDV�
sean capaces de usar la razón para comprender su estado de salud, 
y sus habilidades en la toma de decisiones para elegir un curso de 
acción apropiado. Es así como las personas desarrollan prácticas de 
DXWRFXLGDGR�TXH�VH�WUDQVIRUPDQ�HQ�KiELWRV��TXH�FRQWULEX\HQ�D�OD�
salud y el bienestar. En México existe una problemática en cuanto 
DXWRFXLGDGR�HQ� LQIHFFLRQHV�GH� WUDVPLVLyQ� VH[XDO� HQ� OD�SREODFLyQ�
adolescente. La población de 12 a 14 años alcanza un total de 6.5 
PLOORQHV�GH�SHUVRQDV��GLVWULEX\pQGRVH�GH�OD�VLJXLHQWH�PDQHUD������
PLOORQHV� ��������FRUUHVSRQGHQ�DO� VH[R�PDVFXOLQR�\�����PLOORQHV�
��������DO�IHPHQLQR�2��(O��������GH�HVWRV�DGROHVFHQWHV�GLFHQ�VDEHU�
FyPR�SUHYHQLU�XQD�LQIHFFLyQ�GH�WUDQVPLVLyQ�VH[XDO��,76���GH�HOORV�
HO��������FRQVLGHUD�TXH�HO�PpWRGR�PiV�HÀFD]�SDUD�SUHYHQLU�,76�HV�
OD�PRQRJDPLD�\�HO�ODYDGR�YDJLQDO��HQFRQWUiQGRVH�DKt�XQ�SUREOHPD�
que incrementa la incidencia de ITS 3.

Aguascalientes se posiciona como el estado en 5º lugar de ma-
yor incidencia a nivel nacional, de acuerdo al documento México 
Salud 2006. Por ello se vuelve programa prioritario para el estado 
la salud sexual y reproductiva del adolescente. En la Encuesta Na-
FLRQDO�GH�6DOXG������VH�HQFXHQWUD�TXH�HO��������GH�ORV�MyYHQHV�
de entre 12 a 19 años son sexualmente activos y de ellos reportan 
TXH�HO�������GH�ORV�KRPEUHV�\�������GH�ODV�PXMHUHV�QR�XWLOL]DURQ�
QLQJ~Q�PpWRGR�DQWLFRQFHSWLYR�HQ� OD�SULPHUD�UHODFLyQ�VH[XDO��´(V�
evidente por ejemplo que hoy en día los jóvenes mexicanos de 
HQWUH����\����DxRV� VH�HQIUHQWHQ�D� VLWXDFLRQHV�PX\�GLYHUVDV�TXH�
dependen en buena medida de su origen rural o urbano, de su 
estatus socioeconómico, condición de género e identidad cultural y 
étnica”.1,4,5 Se considera que la población rural es vulnerable para 
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el desarrollo de ITS tomando en cuenta que en dichas comuni-
GDGHV�ORV�VHUYLFLRV�GH�VDOXG�VXHOHQ�VHU�OLPLWDGRV��HQ�FRQWUD�SDUWH��
dentro de las poblaciones urbanas hay más acceso a programas 
de salud y educación sexual. En un estudio previo, realizado en el 
municipio de Caldas, Colombia se plantea la problemática del alto 
tQGLFH�GH�HPEDUD]RV�\�FRPR�FRQVHFXHQFLD�GH�ODV�,76��VH�DQDOL]DURQ�
conocimientos y prácticas acerca de ITS y su relación a aspectos 
VRFLRGHPRJUiÀFRV�HQ�DGROHVFHQWHV��IXH�HVWXGLR�GHVFULSWLYR�WUDQV-
versal, con una muestra no probabilística de 567 estudiantes entre 
���\����DxRV�GH�HGDG��OD�UHFROHFFLyQ�GH�LQIRUPDFLyQ�VH�UHDOL]y�D�
WUDYpV�GH�IXHQWH�SULPDULD�SRU�HQFXHVWD�DQyQLPD�FRQIRUPDGD�SRU�
FXDWUR�DSDUWDGRV��´,QIRUPDFLyQ�VRFLRGHPRJUiÀFDµ��´&RQRFLPLHQ-
WRV�VREUH�YtDV�GH�WUDQVPLVLyQµ��´0pWRGRV�GH�SURWHFFLyQ��VtQWRPDV�
\�ULHVJRVµ��\�´$FWLWXGHV�GH�UHFKD]R��HVWLJPD�\�SURWHFFLyQ�FRQWUD�
,76��/RV�UHVXOWDGRV�GH�UHOHYDQFLD�VRQ�HQ�SURWHFFLyQ��HIHFWLYLGDG�GHO�
FRQGyQ��VLJQRV�\�VtQWRPDV�GH�,76�UHÁHMDQGR�FRQFHSWRV�HUUDGRV��HQ�
FRQRFLPLHQWRV��\��SUiFWLFDV��VH��REWXYR��QLYHO��LQVDWLVIDFWRULR��\��SDUD��
HO��QLYHO��GH�FRQRFLPLHQWRV�VH�SUHVHQWDURQ�GLIHUHQFLDV�GH�DFXHUGR�
a la zona de procedencia, siendo mejor en estudiantes de la zona 
urbana.6

(O�REMHWLYR�GH�HVWH�WUDEDMR�IXH�FRPSDUDU�SUiFWLFDV�GH�DXWRFXL-
dado relacionado con ITS en adolescentes de población rural y ur-
bana.

Material y métodos
(O�HVWXGLR�IXH�GH�WLSR�GHVFULSWLYR��WUDQVYHU-
sal, correlacional. El universo de estudio lo 
FRQIRUPy� ORV� ���� DOXPQRV� GH� OD� (VFXHOD�
Secundaria General No. 20 y 102 de la Es-
cuela Telesecundaria No. 173 del estado de 
$JXDVFDOLHQWHV��OD�PXHVWUD�IXH�GH�WLSR�SUR-
babilística por conglomerados con rempla-
zo integrada por 155 participantes para la 
6HFXQGDULD�*HQHUDO������´6LJOR�;;,µ��8U-
EDQD���\�GH����SDUWLFLSDQWHV�SDUD�OD�7HOHVH-
FXQGDULD�´-RVp�6L[WR�9��´�5XUDO���6H�LQFOX\H-
ron a los alumnos inscritos en el ciclo escolar 
2014-2015, de 12 a 16 años y que se en-
contraban presentes el día de la realización 
de la encuesta en ambas instituciones. Se 
H[FOX\HURQ�D�ORV�DOXPQRV�TXH�HVWDEDQ�IXH-
ra de edad de 12 a 16 años, a los que no 
quisieron participar y estudiantes con capa-
FLGDGHV�GLIHUHQWHV��IXHURQ�HOLPLQDGRV�FLQFR�
instrumentos de la Escuela  Secundaria  Ge-

neral No. 20 y tres instrumentos  de  la  Es-
FXHOD�7HOHVHFXQGDULD�-RVp�6L[WR�9�
6H�XWLOL]y�HO� LQVWUXPHQWR�H[SURIHVR�GH-

QRPLQDGR� ´3UiFWLFDV� GH� $XWRFXLGDGR� HQ�
,QIHFFLRQHV�GH�7UDQVPLVLyQ�6H[XDO�HQ�$GR-
OHVFHQWHVµ� �´3$,76$µ�� SDUD� FRPSDUDU� HO�
Autocuidado Relacionado con ITS en ado-
lescentes de población rural y urbana del 
HVWDGR�GH�$JXDVFDOLHQWHV��)XH�SLORWHDGR�HQ�
34 estudiantes de secundaria validado con 
OD� DOSKD� GH�&URQEDFK� FX\R� UHVXOWDGR� IXH�
una _= 0.85.

El instrumento consta de 29 ítems divi-
GLGRV� HQ� WUHV� VHFFLRQHV�� ´)DFWRUHV� EiVLFRV�
FRQGLFLRQDQWHVµ�� ´FRQRFLPLHQWRV� GH� DXWR-
FXLGDGRµ� \� ´DXWRFXLGDGR� HQ� SUiFWLFDV� VH-
xuales”. En la segunda y tercera sección se 
toma la escala de Likert que se encuentra en 
HO�OLEUR�GH�UHVXOWDGRV�GH�HQIHUPHUtD��12&��
en los resultados correspondientes de cono-
cimiento sobre la salud y autocuidado.
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Factores Básicos Condicionantes:
��$OWR� ��������3XQWRV
��0HGLR �������3XQWRV
��%DMR �������SXWRV

Conocimientos de Autocuidado
��1LQJ~Q�FRQRFLPLHQWR ��������SXQWRV
��&RQRFLPLHQWR�HVFDVR �������SXQWRV
��&RQRFLPLHQWR�PRGHUDGR �������SXQWRV
��&RQRFLPLHQWR�H[WHQVR �������SXQWRV

Autocuidado en Prácticas Sexuales
��*UDYHPHQWH�FRPSURPHWLGR �����SXQWRV
��0RGHUDGDPHQWH�FRPSURPHWLGR �������

puntos
��/HYHPHQWH�FRPSURPHWLGR �������SXQ-

tos
��1R�FRPSURPHWLGR �������SXQWRV

Previo a la aplicación del instrumento 

diseñado, se solicitó la participación vo-
luntaria del entrevistado, haciéndole saber 
ORV�ÀQHV�GH�OD�LQIRUPDFLyQ�D�UHFROHFWDU�\�OD�
completa privacidad de su persona. Cada 
SDUWLFLSDQWH� GLR� VX� FRQVHQWLPLHQWR� LQIRU-
mado.

El análisis estadístico se realizó con el 
6366� �6WDWLVWLFDO� 3DFNDJH� IRU� WKH� 6RFLDO�
Sciences) versión 21. Las variables en estu-
GLR�IXHURQ�VRPHWLGDV�D�FRPSDUDFLyQ�HQWUH�
ambas poblaciones (rural y urbana), exa-
minadas en los apartados del instrumento 
aplicado (conocimientos de autocuidado, 
IDFWRUHV� FRQGLFLRQDQWHV�� DXWRFXLGDGR� HQ�
prácticas sexuales). Dicha comparación se 
elaboró a través de la prueba de U Mann-
:KLWQH\� SDUD� XQ� QLYHO� GH� FRQÀDQ]D� GHO�
����

Resultados
Se encuestaron a 242 adolescentes, estu-
diantes de nivel secundaria, 86 provenien-
WHV� GH� ]RQD� UXUDO� \� ����GH� ]RQD�XUEDQD��
GH� ORV� FXDOHV� ����� �� IXHURQ� PXMHUHV�� \�
�������KRPEUHV��FRQ�XQD�PHGLD�GH�HGDG�

GH� ��� DxRV� >LQWHUYDOR� GH� FRQÀDQ]D� �,&��
GHO������OtPLWHV�GH�������DxRV@��/D�GLVWUL-
EXFLyQ�SRU�HGDG� �DxRV�FXPSOLGRV�� IXH�GH�
�������SDUD� ��� DxRV�� ���������� DxRV��
������� ��� DxRV�� ������ ��� DxRV� \� HO�
������SDUD����DxRV��ÀJXUD����
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Figura 1
Distribución por edad de los adolescentes

Fuente: Evaluación de las prácticas de autocuidado relacionado con ITS en adolescentes” PAITSA”. Febrero 2015.

P
or

ce
nt

aj
e

años



21Número treinta y uno, sep-dic de 2015

          Prácticas de autocuidado en infecciones de transmisión sexual en adolescentes                       
                                                                     de población rural versus urbana 

Ortiz-Hernández Karen Imelda et al

La distribución por grados sin distinción 
GH�VH[R�\�]RQD�SREODFLRQDO�HV�GH��������

El consumo de bebidas embriagantes, 
se encontró en mayor incidencia dentro 
de la zona rural ya que casi la mitad de 
ORV�HQFXHVWDGRV�������FRQWHVWy�TXH�Vt�KD�
consumido alcohol, mientras que sólo el 
����GH�ORV�DGROHVFHQWHV�GH�OD�]RQD�XUED-

Tabla 1
Distribución por año académico de nivel secundaria

POBLACIÓN SEXO 1° 2° 3°

5XUDO� )HPHQLQR� ���� ���� ���

�� 0DVFXOLQR� ���� ���� ���

8UEDQD� )HPHQLQR� ���� ���� ���

�� 0DVFXOLQR� ���� ���� ���

Fuente: Evaluación de las prácticas de autocuidado relacionado con ITS en adolescentes” PAITSA”. 
Febrero 2015.
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Figura 2
Distribución del consumo de drogas y alcohol

Fuente: Evaluación de las prácticas de autocuidado relacionado con ITS en adolescentes” PAITSA”. Febrero 2015.

HQ� HO� SULPHU� JUDGR�� ������� HQ� VHJXQGR�
JUDGR�\��������HQ�HO�WHUFHU�JUDGR��WDEOD���

na hicieron la misma aseveración. Mismo 
IHQyPHQR� VH� REVHUYy� HQ� HO� FRQVXPR� GH�
GURJDV��XQ�����GH�ORV�DGROHVFHQWHV�GH�OD�
]RQD�UXUDO�DÀUPDURQ�KDEHU�FRQVXPLGR�DO-
J~Q�WLSR�GH�GURJD�� IUHQWH�D�XQ����GH� OD�
]RQD�XUEDQD��)LJXUD����
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�(O�����GH�ORV�HQFXHVWDGRV�GH�OD�]RQD�
UXUDO� KDQ� UHFLELGR� LQIRUPDFLyQ� VREUH� ,76�
por parte del personal de salud, en con-

WUDVWH�FRQ�OD�]RQD�XUEDQD�VyOR�HO�����KDFH�
UHIHUHQFLD�D�GLFKD�IXHQWH��WDEODV���\����

Tabla 3
Fuentes de información sobre ITS: Zona rural.

Educación acerca de ITS de parte de... % 
Padres 65 

Amigos 50 

Personal de salud 40 

   

(Q�OD�]RQD�UXUDO�HO�����LGHQWLÀFy�D�ODV�
,76�FRPR�LQIHFFLRQHV�RFDVLRQDGDV�SRU�FRQ-
tacto homosexual exclusivo o por picadu-
ra de mosquito, en contraste, en la zona 
XUEDQD� HO� ���� LGHQWLÀFy� HO� WpUPLQR� ,76�

Tabla 4
Fuentes de información sobre ITS: Zona 
urbana.

Educación acerca de ITS de parte de... % 
Padres 65 

Amigos 27 

Personal de salud 29 

   

 Fuente: Evaluación de las prácticas de autocuidado relacionado con ITS en adolescentes” PAITSA”. Febre-
ro 2015.

FRPR� DTXHOOD� LQIHFFLyQ� FDXVDGD� SRU� FRQ-
tacto sexual, a su vez en la zona rural el 
����DVXPLy�FRPR�PpWRGRV�GH�SUHYHQFLyQ�
los lavados vaginales y anticonceptivos 
RUDOHV��)LJXUD����

Población rural

Población urbana

Contacto homo-
sexual ó
piquete de mosquito

Contacto sexual 

0 20 40 60 80 100

Figura 3
Distribución de la opinión que tienen los encuestados acerca del mecanismo de transmisión de 
las ITS

Fuente: Evaluación de las prácticas de autocuidado relacionado con ITS en adolescentes” PAITSA”. Febrero 2015.
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/RV�DGROHVFHQWHV�HVWXGLDGRV�QR�LGHQWLÀ-
can que toda práctica sexual sin protección 
representa riesgo de contagio de ITS (sexo 
anal, vaginal y oral sin protección). Alre-

dedor de la mitad poblacional de la zona 
rural y una cuarta parte de la zona urbana, 
perciben el riesgo al tener contacto vía va-
JLQDO��ÀJXUD����

De los 242 adolescentes encuestados 
VROR�������DVHJXUD�WHQHU�YLGD�VH[XDO�DF-
tiva con una distribución tres veces mayor 

0

10

20

30

40

50

60

70

80

90

Rural

Todo tipo de contacto

Contacto vaginal

Urbana

Figura 4
Distribución de la opinión de los adolescentes acerca de tipo de contacto sexual y riesgo de ITS

Fuente: Evaluación de las prácticas de autocuidado relacionado con ITS en adolescentes” PAITSA”. Febrero 2015.

en la población rural en relación a la urba-
na (tabla 4).

Tabla 4
Proporción de los adolescentes sexualmente activos

POBLACIÓN SEXUALMENTE ACTIVOS

3REODFLyQ�JHQHUDO� ������

5XUDO� ���� �
 

Fuente: Evaluación de las prácticas de autocuidado relacionado con ITS en adolescentes” PAITSA”. Febre-
ro 2015.

   

La edad mínima de inicio vida sexual ac-
tiva en ambas poblaciones es de 13 años, 
en la zona rural la mitad de los adolescen-
tes comienzan su vida sexual a esa edad, 

mientras que en la población urbana lo 
hace un año después, es decir a los 14 años 
�ÀJXUD����
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El uso del condón predomina en el inicio 
GH� YLGD� VH[XDO� DFWLYD� \� FRQIRUPH�SDVD� HO�
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Figura 5
Distribución de la edad de inicio de la vida sexual en los adolescentes estudiados

Fuente: Evaluación de las prácticas de autocuidado relacionado con ITS en adolescentes” PAITSA”. Febrero 2015.

WLHPSR� OD� IUHFXHQFLD�GLVPLQX\H�HQ�DPEDV�
SREODFLRQHV��ÀJXUD����
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Figura 6
Uso del condón en población rural y urbana.

Fuente: Evaluación de las prácticas de autocuidado relacionado con ITS en adolescentes” PAITSA”. Febrero 2015.
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3DUD�OD�VHFFLyQ�GH�´)DFWRUHV�&RQGLFLR-
nantes”, se obtuvo en la prueba Mann-
Whitney un valor de Z= -4.129 y p= 
0.000 para _= 0.05, para el apartado de 
IDFWRUHV�FRQGLFLRQDQWHV��3RU�OR�WDQWR�HVWD-
dísticamente se establece que los adoles-
FHQWHV� GH� OD� SREODFLyQ� UXUDO� WLHQHQ� GLIH-
UHQWH�QLYHO�GH�IDFWRUHV�FRQGLFLRQDQWHV�GH�
autocuidado relacionado con ITS que los 
adolescentes de la población urbana. En 
”Conocimientos de Autocuidado”, se ob-
tuvo en la prueba Mann-Whitney un valor 
de Z= -4.644 y p= 0.000 para _= 0.05. 
Por lo tanto estadísticamente se establece 

que los adolescentes de la  población rural  
WLHQHQ� � GLIHUHQWH� QLYHO� � GH� FRQRFLPLHQWR�
de autocuidado relacionado con ITS que 
los adolescentes de la población urbana. 
En el Autocuidado en prácticas sexuales, 
se obtuvo en la prueba Mann-Whitney  
un valor de Z= -0.760 y p=0.447, para 
_= 0.05 Por lo tanto estadísticamente se 
establece que los adolescentes de la po-
blación rural tienen igual nivel de auto-
cuidado en prácticas sexuales relacionado 
con ITS que los adolescentes de la pobla-
ción urbana. 

Discusión
La media de edad de los adolescentes 
REVHUYDGRV�HV�GH�WUHFH�DxRV��PLVPD�FLIUD�
que marca el promedio de inicio de vida 
sexual activa en la zona rural, con una 
variación de un año para los adolescentes 
de la zona urbana donde el promedio es 
de 14 años, en comparativo a la década 
anterior encontramos que la edad media 
de inicio de la vida sexual se ha centrali-
zado puesto que la edad promedio en la 
zona rural oscilaba en los 11 años contra 
15 años para el caso de la urbana.4 
(Q�UHODFLyQ�D� ODV�IXHQWHV�GH�ODV�TXH�HO�

DGROHVFHQWH� REWLHQH� LQIRUPDFLyQ� DFHUFD�
de las ITS, cabe destacar que en ambas 
SREODFLRQHV�HO�����KD�UHFLELGR�LQIRUPD-
ción por parte de sus padres, lo que resal-
ta es que menos de la tercera parte de los 
HQFXHVWDGRV�DÀUPDQ�KDEHU�UHFLELGR�LQIRU-
mación por parte del personal de salud, 
FRQ� XQD� GLIHUHQFLD� GH� ��� SXQWRV� HQWUH�
las zonas urbana y rural, siendo mayor el 
acercamiento del personal de salud en la 
última, esto se puede asociar de manera 
directa con el hecho que en dichas zonas 
el personal de salud tiene un acercamien-
to más estrecho con la población, dado 
por el reducido número de habitantes y 
los programas que se llevan a cabo en los 

FHQWURV�GH�VDOXG��HQ�$JXDVFDOLHQWHV�H[LV-
ten 83 Centros de Salud coordinados en 
tres jurisdicciones, 61 de ellos distribuidos 
en las zonas rurales del estado dentro de 
los que se llevan a cabo programas como 
salud sexual y reproductiva en adoles-
centes que exigen por sus características 
HO� DERUGDMH� GLUHFWR� GH� ODV� IDPLOLDV� GH� OD�
zona. A pesar del acercamiento de la po-
blación rural al sistema de salud, las prác-
ticas sexuales y conocimientos básicos en 
la materia de los adolescentes de la zona, 
resultan más riesgosos a los llevados a 
cabo en la zona urbana, asumiendo que 
OD�GLQiPLFD�VRFLDO�\� IDPLOLDU� WLHQH� LPSRU-
WDQWH� LQÁXHQFLD�HQ� ODV�SUiFWLFDV�\� OD�EDMD�
percepción de riesgo independientemente 
de que en ambas poblaciones se cuente 
con el mismo nivel académico.

De los 242 adolescentes encuestados 
HO�����WLHQH�XQ�FRQFHSWR�DFHUWDGR�VREUH�
TXH� VRQ� ODV� ,76�� VLQ�HPEDUJR�HO�����GH�
los adolescentes de la zona urbana y, el 
����GH�OD�]RQD�UXUDO�QR�ORJUDQ�LGHQWLÀFDU�
FXiOHV�VRQ�ODV�SULQFLSDOHV�LQIHFFLRQHV��D�VX�
YH]� HQ� HVWD� ~OWLPD�� FDVL� OD� PLWDG� ������
no reconoce que toda práctica sexual sin 
protección representa un riesgo de con-
WDJLR��DO�KDEODU�GH�PHGLGDV�GH�SURWHFFLyQ�
el conocimiento en relación a métodos 
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es elevado ya que solo una décima parte 
considera como métodos de protección 
ante ITS los lavados vaginales y el uso de 
pastillas anticonceptivas, resultado 7 veces 
menor al arrojado por la Encuesta Nacio-
nal de Salud y Nutrición 2012 (ENSANUT 
2012), lo que indica que los conocimientos 
errados y mitos se han ido reduciendo en-
tre los jóvenes mexicanos con un nivel de 
instrucción adecuado a su edad cronológi-
ca.5  Aún más preocupante es que casi la 
quinta parte de la población en estudio (en 
LJXDO�SURSRUFLyQ�HQ�DPEDV�]RQD���LGHQWLÀFD�
D�OD�LQIHFFLyQ�SRU�HO�YLUXV�GH�OD�LQPXQRGH-
ÀFLHQFLD�KXPDQD��9,+��FRPR�XQD�,76�FX-
rable, en la última década la mitad de los 
QXHYRV�FDVRV�GH�9,+�6,'$�D�QLYHO�PXQGLDO�
se registró en el grupo de edad de 10 a 
���DxRV��2186,'$��������HYLGHQWHPHQWH�
demuestra la vulnerabilidad de este grupo 
ante el contagio del virus, pues al consi-
derarlo como un padecimiento curable se 
crea una visión alterada del riesgo.
6ROR�HO����GH�OD�SREODFLyQ�JHQHUDO�DÀU-

mó tener una vida sexual activa donde la 
media de inicio es de 13 años, con un año 
de retardo (14 años) para el caso de la 
población urbana, así mismo la población 
rural triplica en proporción a la población 
XUEDQD��SRU�OR�TXH�VH�SXHGH�LQIHULU�D�OD�SUL-
mera bajo situación de mayor riesgo, por 
dichas prácticas.

Dato curioso es el resultado en el uso 
GH�FRQGyQ�OD�2UJDQL]DFLyQ�0XQGLDO�GH�OD�
6DOXG��206��GHFODUD�DO�SUHVHUYDWLYR�FRPR�
método anticonceptivo y de protección 
de primera elección, la décima parte de la 
población es sexualmente activa de la que 
PiV�GH�OD�PLWDG�DÀUPD�VX�XVR�HQ�HO�SULPHU�
encuentro sexual, esta tendencia se ve dis-
minuida en el transcurso de los encuentros, 
hecho íntimamente relacionado con la baja 
percepción del riesgo ya que el adolescente 
DGTXLHUH�FLHUWR�JUDGR�GH�FRQÀDQ]D�FRQIRU-
me continua su práctica sexual, asumiendo 
FRQGXFWDV�GH�´LQYXOQHUDELOLGDGµ��'HO�WRWDO�
de adolescentes sexualmente activos en las 

SREODFLRQHV�HQ�HVWXGLR�����UHSRUWy�KDEHU�
utilizado preservativo en la primera rela-
ción sexual, solo 6 puntos menos en com-
parativo con los datos obtenidos a nivel 
nacional en el 2012.5

2EVHUYDPRV� GLIHUHQFLDV� HVWDGtVWLFD-
PHQWH�VLJQLÀFDWLYDV�DO�FRPSDUDU�ORV�IDFWR-
res básicos condicionantes entre la pobla-
FLyQ�UXUDO�\�XUEDQD���S����������8WLOL]DQGR�
la U de Mann Whitney encontramos que 
H[LVWHQ�GLIHUHQFLDV�HVWDGtVWLFDPHQWH� VLJQL-
ÀFDWLYDV� HQ� HO� QLYHO� GH� FRQRFLPLHQWRV� GH�
autocuidado sobre ITS entre la población 
UXUDO�\�XUEDQD���S����������UHVXOWDGRV�TXH�
coinciden con un estudio realizado en Cal-
das, Colombia en el cual se analizaron co-
nocimientos, prácticas acerca de ITS y su 
UHODFLyQ� D� DVSHFWRV� VRFLRGHPRJUiÀFRV� HQ�
DGROHVFHQWHV�� ORV� UHVXOWDGRV�GH� UHOHYDQFLD�
VRQ�HQ�SURWHFFLyQ��HIHFWLYLGDG�GHO�FRQGyQ��
VLJQRV�\�VtQWRPDV�GH�,76�UHÁHMDQGR�FRQRFL-
mientos errados, en conocimientos y prác-
WLFDV�VH�REWXYR�QLYHO�LQVDWLVIDFWRULR�\�SDUD�
el nivel de conocimientos se presentaron 
GLIHUHQFLDV�GH�DFXHUGR�D�OD�]RQD�GH�SURFH-
dencia, siendo mejor en estudiantes de la 
zona urbana.6

3RU� ~OWLPR�� QR� HQFRQWUDPRV� GLIHUHQ-
FLDV� HVWDGtVWLFDPHQWH� VLJQLÀFDWLYDV� HQWUH�
HO� QLYHO� GH� DXWRFXLGDGR� HQ� IXQFLyQ� D� ODV�
prácticas sexuales de las poblaciones rural 
y urbana, situación similar a la reportada 
por otros autores, donde la población se-
xualmente activa de zona rural lleva a cabo 
menos prácticas de autocuidado que la ur-
bana 7,8.
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ANEXO 
 

“Instrumento de evaluación  (PAITSA)” 
 
 
 
 

FOLIO 
 

 
POBLACIÓN   

 
 

"EVALUACIÓN DE LAS PRÁCTICAS DE AUTOCUIDADO RELACIONADO CON ITS EN 
ADOLESCENTES" "PAITSA" 

 
DATOS GENERALES 

 
ESCUELA:  
EDAD:  SEXO: F M TURNO:  

 
GRADO: 1° 2° 3° LUGAR DONDE VIVE:  

 
 

FACTORES BASICOS CONDICIONANTES: 
 

Conteste la siguiente información marcando solamente una respuesta: 
 

  VERDADERO FALSO  

1 Ha consumido alcohol    

2 Ha consumido algún tipo de 
droga (Tabaco, marihuana, 

etc.) 

   

3 Vive con otra persona que no 
sean sus padres 

   

4 Además de estudiar trabaja    
5  

Se siente inseguro en casa    

6 Considera que la relación con 
sus padres es buena. 

   

7 Ha recibido información 
sobre ITS por parte de sus 

padres 

   

8 Ha recibido información 
sobre ITS por parte de sus 

amigos. 

   

9 Ha recibido información 
sobre ITS por parte del 

personal de salud. 

   

10 Las ITS solo se contagian a 
mayores de 20 años. 

   

CONOCIMIENTOS SOBRE AUTOCUIDADO: Conteste las siguientes preguntas subrayando  la 

respuesta que crea que es la correcta, solo una de ellas es la correcta: 
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11 

¿Qué son las ITS? 
a) Infección que se da por contacto homosexual. 
b) Infección que se da por contacto sexual. 
c) Infección que se da por picadura de mosquito. 

 

 
12 ¿Cuáles son los métodos de protección contra las ITS? 

a) Preservativo (condón) 
b) Patillas anticonceptivas. 
c) Lavado de la zona genital al terminar la relación sexual 

 

 
13 

¿Cuáles de éstas son infecciones de trasmisión sexual? 
a) Neumonía, varicela. 
b) Hipertiroidismo, asma. 

 

 
 c) Sífilis, papiloma, gonorrea, herpes.  
 
 

14 

¿Cuál de las siguientes es una consecuencia a largo plazo de las ITS? 
a) Dolor de cabeza 
b) Sueño 
c) Vómito 
d) Infertilidad 

 

 

 
15 

¿Cuáles son las formas de contagio de las ITS? 
a)  Fluido vaginal, sangre y semen 
b) Sudor, lágrimas y semen. 
c) Sangre, sudor y saliva. 

 

 
 

16 

¿Qué tipos de condón conoces? 
a) De sabores, texturizados y masculinos. 
b) Masculino y femenino. 
c) Masculino, femenino, de sabor, texturizado de color. 
d) Ninguno 

 

 
 

17 

¿Dónde no debe guardarse el condón? 
a) En la cartera 
b) En la bolsa 
c) En la mochila 
d) Ninguna de las anteriores. 

 

 
18 

¿El condón puede ser usado más de una vez? 
a)Si 
b)No 

 

 
19 

¿Conoce el condón femenino? 
a)Si 
b)No 

 

 

 
20 

¿Cuál de la siguientes ITS no es curable? 
a) Sífilis 
b) Gonorrea 
c) VIH 

 

 

 
21 

¿Si una mujer esta contagiada por ITS que síntomas presenta? 
a) Vómito, diarrea, cólicos. 
b) Flujo vaginal con olor feo, comezón en zona genital, fiebre. 
c) Flujo vaginal con olor feo, dolor de cabeza, escalofrió. 

 

 

 
22 

¿Si un hombre esta contagiado por ITS que síntomas presenta? 
a) Vómito, diarrea, cólicos. 
b) Secreción amarilla o verdosa en pene, comezón en zona genital, fiebre. 
c) Secreción amarilla o verdosa en pene, dolor de cabeza, escalofrió. 

 

 
 
 

23 

¿Cuáles de las siguientes prácticas sexuales sin protección representan un riesgo 
para contraer ITS? 
a) Vaginal 
b) Oral 
c) Anal 
d) Todas 
e) No se 

 

 
 

AUTOCUIDADO EN PRÁCTICAS SEXUALES 
 

 
Conteste las siguientes preguntas subrayando la respuesta correspondiente: 
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24 ¿Usted ha tenido relaciones sexuales? 
a)Si 
b)No 

 

Si su respuesta anterior fue si continúe con la encuesta 
25 ¿A qué edad tuvo su primera relación sexual?  

 
 a)12 

b)13 
c)14 
d)15 

 

26 ¿Con quién fue su primera relación sexual? 
a) Amigo (a) 
b) Conocido (a) 
c) Novio (a) 
d) Desconocido (a) 

 

27 ¿Uso condón en su primera relación sexual? 
a)Si 
b)No 

 

28 ¿Cuántas relaciones sexuales ha tenido? 
b)Una 
c)Dos 
d)Más de dos 

 

29 ¿Usa preservativo (condón) al tener relaciones sexuales? 
a)Si 
b)No 
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