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RESUMEN

Con el objetivo de determinar la relaciérentre conocimiento y prevencién sobre
enfermedades dgansmision sexual VIHSIDA en los adolescentedel Centro de
Salud el Bosque2019. Se realizd el presente estudio de tquantitativo descriptivo
correlacional de disefio no experimentaén una poblacion conformada por 1B
adolescentes yna muestrade 100 adolescentesitilizando la técnica de la encuesta

obteniendo los siguientes resultados.

El 676 de adolescentes del Centro de Salud El Bosque tuvo un conocimiento sensible
de VIH/SIDA inadecudo y el 33% tuvo conocimiento sensible adecyd@@®o tuvo un
conocimiento Intuitivo adecuado y el 28% tuvo conocimiento Intuitivo inadecwhdo
60% de adolescentes tuvo conocimierdemostrativo inadecuado y 40% tuvo
conocimientodemostrativoadecuadpEl 43% de adolescentes, tuvo actitud preventiva
del VIH, Proactiva, 38% tuvo actitud preventiva Reactiva y en el 19% se desconoce el
tipo de actitud, leconocimiento intuitivo fue mayor (72%) en los adolescentes con
conocimiento general del VIH/SIDA, mieas que el conocimiento demostrativo y
sensible fue mayor en los adolescentes con desconocimiento sobre dDAKBS8% y

67% respectivamente)] 8po de prevencion Reactivo sobre el VIH/SIDA, fue mayor
(58%), en los adolescentes con conocimiento gedet&IH/SIDA, y el tipo proactive

en los adolescentes con desconocimiento sobre el VIH/§EIA6), encontrdndose
asociacién estadistica significativa entre el conocimiento general sobre el VIH/SIDA y
el tipo de conocimiento y tipo de prevencion sobre BI/SIDA en los adolscentes
(p<0,05)

Palabras claves:Adolescente, anocimientq prevencion Enfermedad de Transmision
Sexual VIH-SIDA



ABSTRACT

With the objective of determining the relationship between knowledge and prevention
of sexually transiitted diseases HRAIDS in adolescents of El Bosque Health Center,
2019. This descriptive quantitative study was carried out, ofexperimental design in

a population made up of 150 adolescents and a sample of 100 adolescents, using the

technique of thsurvey, obtaining the following results.

67% of adolescents from El Bosque Health Center had a sensitive knowledge of
inadequate HIV / AIDS and 33% had adequate sensitive knowledge, 72% had adequate
Intuitive knowledge and 28% had inadequate Intuitivevkedge, 60% of adolescents

had inadequate sensitive knowledge and 40% had adequate sensitive knowledge; 43%
of adolescents had a preventive attitude to HIV, proactive, 38% had a reactive
preventive attitude and 19% did not know the type of attitude, iveuinowledge was

higher (72%) in adolescents with general knowledge of HIV / AIDS, while
demonstrative and sensitive knowledge was higher in adolescents with ignorance about
HIV / AIDS (60% and 67% respectively); The HIV / AIDS Reactive prevention type
was higher (58%), in adolescents with general knowledge of HIV / AIDS, and the
proactive type, in adolescents with ignorance about HIV / AIDS (57%), being
Significant statistical association between general knowledge about HIV / AIDS and the

type of knowledg and type of prevention on HIV / AIDS in adolescents (p <0.05).

Keywords: Adolescent, knowledge, prevention, Sexually Transmitted Disease, HIV
AIDS
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I.INTRODUCCION

La presente investigacion aborda un tema de muetevancia para la juventud y
adolescentes, como es el tema de enfermedades de trasseigi@ten ese sentido en

los ultimos dos afios el incremento de jovenes infectados senidovincrementando,
segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) se estima que en el mundo hay mas
de 340 nillones de casos de virus de inmunodeficiencias humana (#isindrome

de inmunodeficiencia adquirid&IDA) (14)

El VIH- SIDA siguen siend un problema de salud publica a nivel mundial y en nuestro
pais, los adolescentes no estan exentos a la progresiéon de esta pandemia; debido al
inicio precoz de las relaciones sexuales, siendo ellos los mas afectados ya que tienen
caracteristicas propia®mo la falta de control de impulsos, la ambivalencia emocional

y la falta de conocimiento los condicionan a mantener comportamientos de riesgo,

exponiéndolos a ser victimas de las infecciones de transmision sexual.

Castillo-Avila 1Y, et al., en Colombia, ¢ afio 2017, en su estudio denominado
AConoci mi ent os, actitudes, susceptibilidad
en adolescentes de Cartagena, Colotnbiac 0 nqué losypecos conocimientos sobre

el VIH y sus modos de transmision, mezclados aigas errobneas aumentan la
probabilidad de contraer la infeccion entre los adolescentes, sobre todo, cuando se
suman actitudes negativas, baja percepcion de susceptibilidad y poca autoeficacia para

la prevencién (11).

Frente a esta realidad, la investigealse formula el presente problema de investigacion
¢cual es la relacién entre el conocimientos y prevencion sobre enfermedades de
transmision sexual VIHSIDA en adolescentes del centro de salud el Bosque 2019?;
conocedora de que la adolesceresana etapa donde los cambios fisicos ocurridos por

el aumento de las funciones de las hormonas sexuales y los cambios emocionales que
enfrentan los adolescentes provocan deseos y fantasias eréticas que se manifiestan a
través de sensaciones e impulsos de $gxual que los incita a buscar sentir el placer
fisico a través del propio cuerpo y del cuerpo de otros, acelerando en ellos el inicio de

las relaciones sexualés

Actualmente en los establecimientos de salud del MINSA, se esta promoviendo la

prevencid del VIH SIDA, con la educacion sexual (talleres educativos), estilos de vida
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y conductas sexuales en adolescentes y jovenes, a través de los cuales se busca
incrementar el conocimiento para el cambio de comportamientos y actitudes de los
adolescenteé?). Por lo tanto, el presente estudio resulta importante en el sentido de
globalizacion y el acercamiento a la tecnologia, que trae como consecuencia profundos
cambios socioculturales, econdmicos, escala de valores, etc. ello se evidencia en un
notable ncremento de las enfermedades de transmision sexual como <IN
Estadisticas actuales muestran que la poblacion con mayor riesgo de enfermar de
cualquiera de las enfermedades de transmision sexual son los adolescentes y jovenes
adultos heterosexualemntre 14 y 24 afios de edad. Es por ello que se justifica la
presente investigacion, porque permitird describir un marco tedrico practico para el
alcance de los jévenes y conozcan de cerca los problemas que se generan al quedar

infectados con este tipo éafermedad con es el VIH SIDA.

Es asi, que el objetivo general de esta indagaesdeterminar la relacion entre
conocimiento y prevencion sobre enfermedades de transmision sexuaSNJIA en

los adolescentes atendidos en el centro de salud el Ba3fj@e 2

El conocimiento en los adolescentes sobre sexualidad varia segun el tipo el entorno
social y el nivel econdmico al cual pertenezcan, los que son atendidos en entidades
privadas como clinicas etc., poseen mayor nivel cultural, lo cual hace posible una
comunicacion adecuada y menos conservadora frente a estos temas entre padres e hijos,
evitando que estos ultimos busquen informacion en otras fuentes muchas veces
erréneas. Sin embargo, los adolescentes que pertenecen a familias ubicadas en los
quintiles nés bajos de pobreza, y que son atendidos en el SIS, para ellos el acceso a la

informacion se dificultan lo cual pone en riesgo la sexualidad del adolescente.

Por ello la investigadora, inmersa en esta realidad y el afan de conocer de cerca la
probleméticapretende sensibilizar en temas prioritarios para la poblacion juvenil,

partiendo desde los conocimientos asumidos.



|.1. Realidad Probleméatica

A nivel mundial el VIH y SIDA han ido tomando importancia mas que todo
preocupacion por este problema, siendo prioridad de salud publica, debido a que viene
afectando a miles y millones @elolescentees asi qug@ara la Oganizacion Mundial

de la Salud el VIHsignifica unosde losmayores problemas, llevando a la muerte a
aproximadament85 millones devidas 6).

La enfermedad producida por el VHHSIDA, representan un serio problema para la
salud publica, mucho aun pdes poblaciones jévenes, que recién se inician en la vida
sexual ygue,por falta de conocimiento, conciencia y educacion en salud, corren el serio
riesgo de contraer dichas enfermedades, trayendo como consecuencia problemas en el
desarrollo de su saludsf€a, emocional y sociah nivel mundial, los datos estadisticos

de ONUSIDA/OMS (ElI Programa Conjunto de lasadnes Unidas sobre el
VIH/SIDA)- 2006 manifiestancaracteristicage SIDAenun rango de poblacion entre

15 a 49 afnofs).

Las cifras que se psentan en el parrafo anterior son contundentes y ndee plerder

de vista,y es que los adolescentes y jovensssceptiblesa estos contagios,
significando losdos tecios del total VIH -SIDA transmitidos amenores de 25 afos.

Son diversas las formake contagio, desde relaciones sexuales que puede ser un sexo
oral hasta el solo de un contacto piel con piel, que algunas de éstas perduran por meses,
afios y hasta paoda la vida.Es necesario, que tomes las medidas pertinentes para
evitar que mas de nskos hijosadolescenteno se contagien, debido a que a ese rango

de edad empiezan a tener una vida sexual mas activa.

Por otra parte, los adolescentes sexualmente adimaproclivesa obtenerVIH/SIDA

por desconocer teoria basica sobre los cuidadesguleben tener, cuando se practica
un sexoa temprana edad, el uso de drogadros mitos La estadistica nos reflegue
frecuentementeaproximadamentenas de @00000000de seres humanos adquieren
una nfeccion de transmisién sexual; por otro ladproaimadamente al afio, 500
millones entrevarones y mujeres en un rangoltea 49 afiosle edad obtienen cuatro
principalesinfecciones como es lalamidiasis, goarrea, sifilis y tricomoniasis y estan
establecido®n laregion Oeste del Pacifico (128 @W0000), seguida por la Regidon
de las Américas y el Caril{63 0000000000J7).



Las cifras presentadas anteriormente, preocupan especialmente para las instituciones en
salud como hospitales, puestos o centros de salud, entre otros, en ese sentatioks est

0 gobiernos deben desarrollar politicas mas agresivas, con respecto a la educacion,
ensefianza, difusibn de programas en salud sobreltasen ese sentido se deben
visitar escuelas, colegios, universidades, centros de ocupacion laboran entreadros, p
darles el mayor alcance posible, en especial a los jovenes que se inician en la vida
sexual. Las enfermedades de trasmisisexual fomentan un escenario de grandes
dificultades de Salud Publicdebido al desplazamiento en el contagio de madre a hijo
susinconvenientegn salud sexual y reproductiva y gwoveerla transmision del VIH.

Estas consecuencias tempmpdardiasliberan preocupantes resultadaslos niveles

desalud, social y emndmico de la poblacion perua(.

En Perd, a través del iisterio de Salud (MINSA) es que se asumi6 con el rol de
contrarrestarlo, cuando en el afio 1983, se determiné la presengiantEl paciente
con SIDA, estableciendo un@omision Multisectorial de Lucha Contra el SIDidego
denominadoPrograma Especiatle Control del Sida (PECOS)on la finalidad de
disefiar estrategiasde orientacion & prevencioncon énfasis en los adolescentes vy
jovenes, ademas se asigno presupuesto para la capacitdguamsdeal de salud da

modalidad deonsejerig8).

En el afd 2005el ministerio de salydcconfirmé queel segmento dadolescentess el
massensiblea adquirirel VIH, pues empiezan a experimentar relaciones sexuales desde
los12 y 15 afios de edaB8umado a que en un andlisis el paigpa el lugar numero 17

preentanddnfeccion por VIH entre 15 y 49 af@n América Latina y el Caril{8).

En nuestro pais, ldireccion general de epidemiologiael 2013senotificd 1243 casos

de VIH y 433 de SIDAgl departamento de Lambayeque ocup@w lugar con 44
casos deVIH y 12 de SIDA, asimismo muestra que el grupo poblacional que se
encuentra en mayor vulnerabilidad de adquirir el virus (VIH) son los adolescentes y
jovenes(9). A la vez, no solo sda incrementado los casos de enfermedades de
trasmisionsexual emargas homosexuales, trabajadores sexuales (TS) sino también en

la poblacion en general como los adolescentes y jovenes.
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Como se puede apreciar los resultados que ofrece MINSA asi como la Direccién
General de Epidemiologia, indican que existe un serio pra@bldem prevalencia,
crecimiento de esta enfermedad, en ese sentido el gobierno peruano a través de sus
instituciones en salud, deben tomar mayor conciencia y contrarrestar estos indicadores
gue van de menoa mas, para ello es muy importante las charlasptogramas en

salud sobre las enfermedades de transmision sexliagido al publico en general y

muy especial a los jovenes o adolescentes.

En el ambito local, la Gerencia de Salud de Lambageaagformo 19 casos mas de VIH,
teniendo seis en distrito de Chiclayo,uno en Cayalti, dos en Eten, unofeerreiafe
tres en Jlo, tres elma Victoria, dos en Pucala, y uno &an Josgenlos tamizajegjue
gran partefluctia entre los 16 y 25 afios, por tener saskoun método o técnica de

proteccion(4).

Estosnuevos casos se suman a los ya registrados el aifio pasado (2017). En lo que va del
afo se registraron 167 pacientes coNIel y 42 con el SIDA. Desde el afio 1999 a la
fecha, se tienen 1,565 pacientes, la mayoria de casos provienen de La Victoria, José

LeorardoOrtiz, Tuman, Patapo, Ferrefaft0).

|.2. Antecedentes de estudio

A nivel internacional

Castillo-Avila 1Y, et al., en Colombia, el afio 2017, en su estudio denominado
Conocimientos, actitudes, susceptibilidad y autoeficacia frente a la infeccidribbor

en adoéscentes de Cartagena, Colombditipo descriptivo transversal realizado con el
objetivo deestablecelos conocimientos, actitudes, susceptibilidad y autoeficacia frente

a la infeccion por VIH en adolescentes escolarizados de la ciudadtdgeda, con una
muestra de 580 adolescentes, en los cuales se utilizd6 como instrumento la Escala
VIH/SIDA-65, previo consentimiento informado, obtuvieron como resultados que el
promedio de edad dbs adolescentes fue d&,6+ 0,9 afiosf6% de sexo fem@noy,

el 45% muestraconaimientos deficientegll).
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FI ores Carvaj al E. , et al ., en Cuba, el afo
educativa en adolescentes sobre conocimientos en la prevencion idélirg SIDA,

La investigacion tuvo un dife pre experimental con diinalidad de evaluar el

resultado de una intervencion educativa sobre los conocimientos de prevencién de las
infecciones La muestraue el total dealumnosde novenogrado. Se concluye quse

contribuyéen incrementar de manesignificativalos conocimientos sobre prevencion

de ITS VIH enadolescentegl?2).

Zuiniga Fuentes A., Teva |. y Paz Bermudez M. en el Salvador, el afio 2017, en su
estudi o denominado AConoci miento y Fuent es
Comunicacion dore Sexo y Actitud Hacia el Uso del preservativo en Adolescentes y
Padres/ Madres Salvadorefoso, de tipo descri
el conocimiento de padres/madres e hijos acerca de la prevencion y la transmision de las
infecciones Se consideraina muestra d826 progenitores y 326ijos adolescentes
salvadorefios. Se concluye gueedeben abordar en |l@lolescentes latindemas de

educacion sexual, con un enfoqeeioecolégio (13).

Vidal Borras, E.; Paez Dominguez, M.; Fiallanes, J. en Cuba, en el afio 2016, en su
estudiodenominaddConocimientos sobre prevencion de la transmision sexual del Virus
de Inmunodeficiencia Humana en la comunidad La Silsa, de tipo interveanion
comunidad, realizado con ebjetivo de dceterminarel nivel de conocimientos sobre
prevencion de la transmision sexual WiH desde lod5 a 49 afigscan un universo de
170 individuos. Se concluye ques niveles de conocimienten VIH mejoraron de
manera positiva respecto al uso del preservatisobe todo de losiesgs que existen

paracontraer una infeccioxiH (14).

Cdrdova, J. realizaina investigacion con el titulBonocimiento actitudes y practicas
sobre VIHSIDA en estudiantes d€olombia (Colombia 201% tuvo como objetivo
analizar el perfilde conocimientos, actitudespyacticas relacionadas con \ABIDA.
Se concluye quesl perfil de conocimientos, actitudes y practicasatisfactoria15).
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A nivel nacional

Alonzo Gervacio, E.J., Gomes Orbegoso, E.M. en el 26f&;tudé una tesis con el

titulo AConoci mi ent-oS|1 ®&brye pWi8tcti cas sexual es
investigacion cuantitativa, descriptiva, cda@onal y de corte transversaton el

objetivo principal de determinar la relacion entre el nivel de conocimiestdbre

VIH/SIDA y las practicas sexuales en adolesceh@muestraue de 101 adolescentes.

Se concluye que, no existelacion significativa entre el nivel de conocimiento sobre
VIH/SIDA y las practicas sexualé$6).

Bravo Molina, P.P., Calle Rojas, M.S., Lazaro Guzmaii, en el afio 2017, en su
estudio titulado AConoci miento sobre trans
practicas sexuales riesgosas en varones de una Institucion Educativa del®gzca
20170, de enfoque cuantitatiwaoorrelactbmas cr i pt i
realizado con el objetivo de determinar la relacion entre el nivel de conocimiento sobre
VIH/SIDA vy actitudes sobre practicas sexuales riesgokasmuestra fue de61l
adolescentevarones del3 a 18 afiodde secundad. Se concluye quegxiste una

relacion entre el conocimiento sobre la transmisién de VIH/SIDA y las actitudes sobre

practicas sexuales riesgoskeslos adolescentes varor{gg).

Yaurivilca Osorio J. en Lima, en el afio 2017, en su estudio denominado
AConoci mi e ngraotEas preventivas ylswarslacion con las actitudes sexuales
frente a las infecciones de transmision sexual en adolescentes del 5to de secundaria de
| a Il . E Jul i o ElGnfoqué €ue | coantitétivoe de, tipdescriptivo y
correlacional, con diseficorexperimental de corte transversal.haestrafue de 105
adolescentes. Tuvo como objetideterminar la relacion del nivel de conocimiento
sobre las practicas preventivas frente a las actitudes sexuales frente a las infeégeiones

concluye queno exise relacion entre las variables estudiadas.

Huarcaya Huamani C. en Li ma el afo 2017,
conocimiento de las infecciones de transmision sexual en estudiantes de cuarto y quinto
de secundaria de la Institucion iedtiva Augisto B. Leguia Puent e Piedr a,

Tuvo como objetivalescribir el nivel de conocimiento de las infecciones de trasmisiéon
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de sexual La investigacion fuele tipo descriptivo simple, basico, no experimental,
transversal, con unauestrade 80 estudiantesle 14 y 17 afiosSe concluye qudps
estudiantes en su mayoria tienen nivel memhoconocimientos de las infecciones de

transmision sexud[L9).

P®rnaz y sus col . En |l a tesis titulada nCo
peruana sobre lmfeccion por VIHS | D A 0 ,6). Rlat@dlcomo objetivo determinar

el nivel de conocimiento, actitudes adecuadas y practicas sexuales $emima la

infeccion del VIH- SIDA en mujeres de 15 a 45 aii@&@e concluye, losiveles de

conocimientos, actitles y practicas frente a IAsS no sonadecuadag20)

Galvez LL. Ejecuté utrabajoh Conoci mi ent os y actitudes sob
del VIH-SIDA en los estudiantes delf.P SantoDomingo Apostol,(2017), Setiene

como objetivo: Determinar ehivel de conocimientos y actitudes sobre las vias de
transmision del VIHSIDA en los estudiantes. El métodfue descriptivo y
observacional La muestra fue de 117 estudiant&& concluye que, se considera
fundamentala ensefianza destemasplanteados @ra esta enfermedah los colegios

y asi podeprevenir el contagi@21).

A nivel Local

Baca J,Hidalgo@n su trabajo AConoci mientos, perce
a VIH/SIDA en adolescentes de un distrito de Lambaydtjeer ¥4, T@v® doma
objetivo describir los conocimientos, percepcionegpracticas relacionadas a \AH
SIDA. Se concluye queps alumnogie entidades publicanenmayor conocimiento
en los factores de riesgo y los el#tidad privadasn las femas de prevencion del ViH

SIDA, quienes usan el condéon mayor frecuencig2?).
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Malca M, Neciosup@n su trabajo AConoci mientos en
preventivas sobre infecciones de transmisién seXx{iBl- SIDA, en instituciones
educativas de Chiclay®014' Tuvo comoobijetivo estableceel nivel de conocimientos

acerca de medidas preventivas sobre infecciviids SIDA. La investigacion tuvo un
enfoquecuantitativode tipo descriptivo. Se concluye quebuscoémedir informacion

de manera independiente en las instituesonluego compararlas entre (&3).

|.3. Teorias relacionadas al tema

El conocimientoes conjuntode datosacumuladosen el transcurso dexperiencia

vividasy el aprendizaje(24).
Segun John Locke existéipos de conocimiento:

Conocimiento Intuitivo: se adquiere a través de la intuicibn, no necesita ser

comprobada.

ConocimientoDemostrativoEs la creacion deonjeturagpor parte de la mente sobre

algo,sin decision inmediatseaéstaverdadera o falsa, simque se utilizael raciocinio.

Conocimento Sensible:Son aquellos adquiridos por la existencia individuaicadas

mas alld de nuestras idebisgue nos admite conockas cosasensiblesZ5).

Por otro lado el @nocimiento yprevencién sobréVIH en adolescentesen toda
Venezuela, existend8 ninos y adolescentaete un total dé3 mil 246personas con la
enfermedadde VIH/SIDA (4), siendo una referencipara el disefio de estrategias

educativagspecificagncaminadaa la prevencién del VIH/SIDA en los joven@$).

Ademasen Cuba se reportan los ulimos afios un incrementte infeccion del VIH
(SIDA). La tendencia ascendente en la deteccidn de personas seropositivas y el hecho
de que existe una estrectedacion entre el VIH y otras enfermedadess obliga a

pensar que seugden incrementaaln mag26).
Tipos de ITS

a) GonorreaEsun tipo deinfeccionque deteriora fundamentalmentéaa membranas
mucosas del conducto urogenitaley algunos casos hadt faringe y el rectoLa

origina labacteriadenominadayonococo.
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b) Sifilis: Esproducida por la relacion directa con una Ulcera

c) Herpes GenitalOriginadapor el contactsexual, visualizada caampollas y granos

erupcionados y doloroso(38)

d) Enfermedad pélvica inflantaria: Transmitidasexualmentepropia deuna clamidia o
una gmorreamal curada, perjudicando al Utero, trompasFalopio y los ovariode las

mujeres

e) Vaginitis Provocada por diminutos organismos, inflamataotejidos vaginalesy

gue son contagiados en una relacion sexual.

Esta comprobado que por muchos safetapa inicial), a pesar que ya se tieheirus

del VIH, no se denotasintomas queefialeria presenciae la misma(29).

Por otro ladcel SIDA, personificala etapa masriticadel VIH, denotandda aparicion
de enfermedades oportunistaseccione abusadorae canceres vinculados con el VIH
(30).

El SIDA es laultima etapadel VIH cuandoel sistema inmunolégico estfravemente
dafado, siendo altamente infecciosa y mortal, acabandasdefensag exponienda
diversasinfecciones Sin un adecudo tratamiento, por lo general, las persomcas
SIDA subsisten unos tregios(32)

El VIH- SIDA es transmitidagor tres vias: sexual, sanguinea y vertical de madre/hijo.
En el Perq, a2015,el 97%han sido powria sexuglpor ejemploa través de lactividad
coital sin proteccién, que pueden ser vaginalayial yu oral, siendo los mas letales, el

coito anal y vaginal, aungque se vienen incrementandoak@por coitooral.

Transmision sanguine&n el Peru, el 1%a sido contagiadpor via sanguine@or una

mala praxisel procedimiento3?2).

Transmision vertical (madre/hijo)en el Peru, el 2%ha sido porla transmisid

trasplacentariadurante el embarazo o en la lactancia materna difg@ja

Uso delpreservativofunda fina y elasticgue cubreel pene durante el coitapn la

finalidad deevitar el embarazy la potencialinfecciénsexual.(30)
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El usoadecuado y constante del congiermite reducir la amplitude enfermedades

sexuaks comola infeccion por el VIH(31).

Para estanvestigacionse ha tomado las edades desde los 12 afios hasta los 17 afios 11

meses y 29 dias, segun la Norma Téc(86a

En la presenténvestigacion seabordarael modelo de promocion de kaludde la

tedrica Nola Pendgrara dar el marco de referencia al estudio

[.4. Formulaciéndel problema

¢,Cual es la relacién entre el conocimiento y prevencion sobre enfermedades de

transmision sexuadllH- SIDA en adolescentes del centrosgdudEl Bosque2019?

[.5. Justificacione importana de la investigacion

La globalzacion y el acercamiento a la tecnologia, trae como consecuencia profundos
cambios socioculturales, auamicos, escala de valoredlo se evidencia en un notable
incremento ddTS. Estadisticas actuales muestran que la poblacién egormiesgo de

padeer una enfermedad de transmision sexual VBIDA son los adolescentdss por

ello que se justifica la presente investigacion, porque permitira describir un marco
tedrico practico para el alcance de los jovenes y conozcan de cerca los problemas que se

generan al quedar infectados con este tiperdfermedad con es el VIH SIDA.

Las enfermedades de trasmision sexigddido al no uso del condén o la promiscuidad
viene afectando a miles de personas,tples motivos, la investigadoreeeimportante

y necesHo trabajaren la educacion en saludjpulsando practicas en los adolescentes
para que tomen conciencigelyinterés por mejorar sus condiciones de vida y despertar

un sentimiento de responsabilidad enfneepes en la Regién Lambayeque.

|.6. HipGtesis
Hi: Si existe relacion entrel conocimiento y prevencion sobenfermedadesie

transmision sexuallH- SIDA en adolescentes del centro de salugbsque 2019

Ho: no existe relaciérentre el conocimiento y prevencion sobenfermedadesie

transmision sexal VIH - SIDA en adolescentes del centro de saluBlosque2019
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[.7. Objetivos

[.7.1.Objetivo general

Determinar la relacibn  entre conocimieny prevencion sobrenfermedades de
transmision sexual VIHSIDA en adolescenteatendidosen el centro de alud el
Bosque 20109.

1.7.2 Objetivo especifico:

Identificar el conocimiento Intuitivesobre enfermedadeate transmision sexual VIH
SIDA en adolescenteatel centro de saludel Bosque 2019

Identificar el conocimiento Demostrativo sobeafermedades deamsmision sexual
VIH- SIDA en adolescentes dedriro de saludel Bosque 2019

Identificar el conocimiento sensible solrafermedades de transmision sexual VIH

SIDA en adolescentes del centro de saledBosque 2019

Identificar lostipos de prevenciénsobre enfermedadede transmision sexual VHH

SIDA en adolescentes dedrtro de saludel Bosque 2019

Establecer la relaciébn entre el conocimiento y prevencion sebfermedades de

transmision sexual VIHSIDA en adolescentes dedrtro de salud el Bosque 2019

II. MATERIAL'Y METODO

II.1. Tipo y Disefio de Investigacion.
El tipo de investigacion es cuantitativ&n ese sentido se realizun estdio
cuantificable deconocimiento yprevencion sobrenfermedadede transmision sexual

VIH- SIDA en adolesentes del centro de salud el Bosque 2019.

El disefio es10 experimentalcorrelacional En esta oportunidad las variables de estudio

sonel conocimientoy prevenciérel VIH 1 SIDA.

II.2. Poblaciény muestra

Po bl a Agrupacion dé personas elementos dendémenos en los cuales puede
presentarse determinada caracteristica susceptible de ser eSt@Rden esta
oportunidad la poblacién son 13&olescentestendidos en elentro de salud le

Bosque.
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Muestra: ACual qui er S U b ¢ o esjadistida opuedere ker u n i
probabil2sticas@%€ no probabil2sticaso

El tamafio muestral se calculara aplicando la formula adecuada para las poblaciones

fintas, caso de proporciones, con el paquete estaditico statcalc del programa EPIINFO

2002, considerande un error de 5% y 95% de confianza.

Calculo del tamafio de muestra.
Para establecer el nUmero de muestra se dplimdmula siguiente:

Donde:
N+Z2+P+Q

 (N—1)+E2+xZ2+P*Q

N= total de la poblacién n
Z =1.96 (al 95 %) de confianza)

p=0.5

Q=0.5

E= 0.05 (al 5% de ewr)

135%1 062 *0.5*0.5
1= muestm: =100

(135-1) *0.05%+1 96%*0.5%0.5

Donde al reemplazaetiene un total de 100 adolescentes
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I1.3. Variables, Operacionalizacién

Variable independiente: Conocimiento sobre enfelades de transmision sexual VIH
SIDA, como conocimientos sobrélH-SIDA, en sutotalidad definicion, etiologia,
modos de trasmision, manifestaciorméimicas, diagnodstico y tratamiento que tuvieron
los adolescentes atendidos en el centro de salBdsgjue,el cual fue medido por la
capacidad del adolescente al responder las pragw@l cuestionaricConsta de dos

indicadores

Conocimiento adecuadaona puntuaciode 9 a 13 puntos
Conocimiento inadecuadaona puntuaciode 0 a 8 puntog38)

Variable dependiente: Prevencién sobre enfermedadesademisién sexuaVIH/
SIDA.

Cuerna con dos indicadores

PrevencidnProactiva: Elabora tacticasle accion que pretendevitar el suceso de

factores de riego

Reactiva Prepara a la persomarareaccionar de manera segamte una situacion de

peligro.
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Variables Dimension Indicador Item Teqnlca de T‘?COp"aC'O”
de informacién
Variable
independiente: | Conocimiento Intuitivo
1,2, 3,
g:(;)g]rc;clmlento Conocimiento adecuado 9@ 13 puntos) 4,5, 6,
. . . 71 8!91
enfermedades | COnocimiento Demostrativd ¢ inadecuado (0 a 8 puntos) 10
de transmisior 11
sexual _ .
VIH/SIDA Conocimiento Sensible
Medidas de prevencion sobre VIHIDA s
12 13 Observacion
. Prevencion Pr )Y La AbstinencieSexual '
Variable evencion Proactiva a AbstinencieSexua y 14 Encuesta
dependiente: El Sexo Seguro
Prevencion
sobre
enfermedades El condén es un método que protege de las ITS
de transmisior . .
sexual VIH/ y . Veces que se tiene que usar el preservativo 15. 16
SIDA Prevencion Reactiva . ) 17’ 1é
Clasifica la forma correcta del uso del condén y
Medidas utiles para el uso del preservativo
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CRITERIO DE INCLUSION Y EXCLUSION

a. Criterio de Inclusion:

- jévenedde 12 a 17 afipd41 mese9diasde edad.

- Residentes en el area de influencia del Centro de Salud.

- Estudiantes que asistan de manera regul@eniro de salud el Bosqueque acepten

participar en el cuestionario.
b. Criterios de Exclusién:
- Adolescenteson dislalia
- Jovenegon discapacidad mental

[l.4.Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad.

Técnica:La encuesta fuealtécnicautilizada en larecopilacion de informaciorRor lo
tanta en la calificacion de las respuestas obtenidas mediante la encuesta se asigné

puntajes.

INSTRUMENTOS:

Los instrumentos queesemplearon fue un cuestionario:
CUESTIONARIO DECONOCIMIENTO SOBREVIH- SIDA

Fue dirigido a obtener informaciondel conocimiento intuitivo, demostrativo y
conocimiento sensié del VIH-SIDA que poseen los jévenegie fuecompuesto por 11
items. Estructurado de la siguiente manepesentacién, instrucciones, contenido,

evaluaion y observacion.
CUESTIONARIOSOBRE PREVENCION DEL VIHSIDA

Fueron determinados para lograr recolectar informacidtipds de prevencion que
poseen los adolescentes acerca del-SBIBA. Los resultados se evaluaron de la

siguiente manera:
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-Prevencionproactiva: cuando al aplicar el cuestionario, el adolescente identifico

estrategias para actuar frente a un factor de riesgo.

-Prevencion reactiva: cuando el adolescente identific6 como reaccionar frente a una

situacion de peligro.

El Alfa de Cronbach admz6 un valor de 0,706, es decir es un valor proximo a la

unidad, lo que lela confiabilidad al instrumento

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de N de elementos
Cronbach
,706 18

Estadisticos total-elemento

Media de la escala Varianza de la Correlacion Alfa de Cronbach si se
sise eliminael |escalasise elimina elemento-total elimina el elemento
elemento el elemento corregida

P1 9,47 12,393 ,058 , 702
P2 9,47 12,454 ,039 , 704
P3 9,47 11,888 ,022 717
P4 9,47 13,141 -, 172 , 723
P5 9,80 10,768 ,431 ,698
P6 9,77 10,644 ,057 ,703
P7 9,79 10,774 ,546 ,652
P8 9,79 12,358 ,079 , 704
P9 9,52 11,848 ,218 ,687
P10 9,47 11,888 ,022 , 719
P11 9,50 11,727 ,230 ,687
P12 9,76 12,393 ,058 ,702
P13 9,76 12,335 ,048 ,702
P14 9,76 12,326 ,060 , 702
P15 9,59 12,554 ,039 ,704
P16 9,47 11,888 ,022 717
P17 9,61 11,634 ,266 ,683
P18 9,57 12,454 ,039 , 704

23



[1.5. Procedimiento de andlisis diatos

Para la recopilacién de los datos se procedié de la siguiente manera

-Se solicitd la autorizacion para la ejecucifel proyecto al doctor German Pelaez

Angulo, director del Centro deattid El Bosque

-Posteriormente se solicitd la autorizacion didanciada encargadadel programa de
adolescentepara ejecutar la encuesta a los adolescentes ad 7afos de edadrc 11

meses y 29 dias

- Asimismo se seleccionaron a los adolesceméspetando la situacion fisica y

psicolégica de cada adolescente.
-Durante larecoleccion seitilizo el uniforme.
-finalizando la aplicacion de la encuesta, se agradecio

-Posteriormate, se realiz6 el procesamiento de la informacigrelaboracion

del informe final de la tesis.

- El Excelfue el paquete utilizado para procesamiento de datos.

-Para los resultados se utiliz6 la estadistica descriptiva, por otro laddiz® la la
prueba Chi cuadrada (x2¢l cual fue para establecer la asociacion entre la variable
dependiente con independiente, con un nivel de probabilidad menor de 0.05 como

criterio de significancia para contrastar la hipétesis antes mencionada.

I.6. criterios étcos
Los principios éticos son normas que guia la accién del sujeto. Tres son aplicadas a la

ética de investigacion: el respeto a las personas, beneficencia y justicia.
a) Respeto a las personas: puso en practica de la siguiente manera:

-Las encuestaaplicadas, se realizacidbn de una manera discreta, sin necesidad de

colocar sus nombres

-Se inform6é y desarrollo el consentimiento informado, antes de realizar el

cuestionario.

-La informacién brindad fue confidencial.
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b) Beneficencia:la entrevista se realizdentro del Centro de Salydsin
cuestionar las respuestas obtenidas de los adolescentes.
c¢) JusticiaEl instrumento fue aplicado a todos los adolescentes sin importar condicion

social, sexoetc.

I.7. Criterios de Rigor Cientifico

En la investigacion tilada CONOCIMIENTO Y PREVENCION SOBRE
ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL VIHSIDA EN ADOLESCENTES
DEL CENTRO DE SALUD EL BOSQUE 2018e aplicd los siguientesriterios de

rigor cientifico
VALIDEZ Y CONFIABILIDAD
A DETERMINACION DE LA VALIDEZ:

-Después quéue aprobado el proyecto de tesibale diciembre del 2018, se procedid
a determinar la validez de los instrumentos de recoleccion de los @agstionario de
Conocimiento y Prevencion sobre Enfermedades de Transmision SexugbNAA en
adolescentedel Centro de Salud el Bosque 20109.

- El juicio de expertos fue la herramienta utilizada para determina la vadided que
participaron 3 distinguidos profesionales: 2 licenciadaBr@armeria yl licenciado en

estadistica.

-La validez de los instrunmtos de recoleccion de datos, se realizé6 desde el dia 2 de

enero al 29 de marzo del 2019.

-El coeficiente de Pearson se utilizo para la prueba estadistica.

DETERMINACION DE LA CONFIABILIDAD

-para la confiabilidad se utilizd la prueba pila®desarrolldla investigacion coi35

adolescentes dE2 al7 afios corll meses y 2fias deambos sexos.

Auditabilidad: La investigadora hizena descripcidbn minuciosabprocedimiento que
utilizé para recolectar y procesar los datos facilitando a que otros indestggpuedan

seguir lamisma trayectoria.
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[I.LRESULTADOS

[ll.1.Resultados en tablas y figuras

TABLA 1. Conocimientosensible sobre &fIH-SIDA en adolescentes del Centro de
salud El Bosque, 2019

Conocimiento sensible sobre el NH-SIDA N° %
Adecuado 33 33%
Inadecuado 67 67%
TOTAL 100 100%
e ~
CONOCIMIENTO SENSIBLE SOBRE £2IAH
30 67
60
40
20 33% 67%
P
0
N° Encues. % Encues.
m Adecuado 33 33%
M Inadecuado 67 67%
m Adecuado m Inadecuado
N _/

FIGURA 1. Conocimiento sensible sobre el MBIDA en adolescentes del Centro de
salud El Bosque, 2019
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INTERPRETACION: En la Tablal y figura 1. Del 100% de la muestrade adolescentes

encuestados en establecimiento dsaludportipos de conocimientsensible de VH/SIDA.
El 67% tuvo un conocimiento inadecuado y el 33% tuvo conocimiento adecuado

TABLA 2. Conocimiento Intuitivo sobre el VHSIDA en adolescentes del Centro de
salud El Bosque, 2019

Conocimiento intuitivo de las ETS N° %
Adecuado 72 72.0%
Inadecuado 28 28.0%
Total 100 100.0%

CONOCIMIENTO INTUITIVO DE LAS ETS VIH -SIDA

72

80 p

m L

40

72,0%
20
0
ADECUADO INADECUADO

= N° MUESTRA 72 28
= % MUESTRA 72,0% 28,0%

u N° MUESTRA % MUESTRA

Figura 2. Conocimiento Intuitivo sobre el VHSIDA

Fuente: datos obtenidos mediante cuestionario aplicado a los adolescentes atendil@sS el Bosque,
abril 2019

INTERPRETACION: En la Tabla 2y figura 2, Del 100% de la muestras de
adolescentes encuestados en el centro de salud el bosque por tipos de conocimiento
Intuitivo de VIH/SIDA.

El 72% tuvo un conocimiento adecuado y el 28% tuvo conocimiento inagecuad
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TABLA 3. Conocimiento demostrativo sobre el VBHHDA en adolescentes del Centro de
salud El Bosque, 2019

Conocimiento demostrativo sobre VIH- SIDA N° %
Adecuado 40 40.0%
Inadecuado 60 60.0%
Total 100 100.0%

CONOCIMIENTO DEMOSTRATIVO DE LAS ETS VIH -SIDA
60
60
40
20 60,0%
0
ADECUADO INADECUADO
B N° MUESTRA 40 60
% MUESTRA 40,0% 60,0%
B N° MUESTRA = % MUESTRA

Figura 3. Conocimiento Demostratd sobre eNVIH- SIDA.

Interpretacion: en latabla3 y figura 3 Del 100% de la muestras de adolescentes
encuestados en el centro de salutlosque por tipos de conocimiemtemostrativade
VIH/SIDA.

El 60% tuvo un conocimiento inadecuado y el 40% tuvacwoniento adecuado
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TABLA 4: Actitud de Prevencion sobre el VASIDA segun sus actitudes, en

adolescentes del Centro de salud El Bosque, 2019

Prevencion sobre VIH- SIDA N° %
Proactivo 43 43%
Reactivo 38 38%
Desconoce 19 19%
Total 100 100%

50

20

s0 |

10

PREVENCION DE ETS

43%
(0]
Proactivo Reactivo Desconoce
= N° Encues. 43 38 19
= % Encues. 43% 38% 19%

= N° Encues. m % Encues.

Figura 4. Actitud de Prevencion sobre el WBIDA segun sus actitudes, en

adolescentes del Centro de salud El Bosque, 2019

INTERPRETACION: En laTabla4 y figura 4. Del 100% de la muestras de adolescentes
encuestados en el meo de salud el bosque segupos de actitud preventiva sobre el

VIH/SIDA.

El 43% tuvo actitud preventiva Proactiva, 38% tuvo actitud preventiva Reactiva y en el 19% se

desconoce el tipo de actitud preventiva.
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Tabla 5. Relacién entre tipos de conocimiento vs tipos de prevencidre & VIHT SIDA, en adolescentes del Centro de Salud El Bosque,

2019

CONOCIMIENTO PREVENCION

CONOCIMIENTO

INTUITIVO DEMOSTRATIVO SENSIBLE PROACTIVO REACTIVO
Y PREVENCION

N° % N°. % N° % N° % N° %
CONOCEN 72 72% 40 40% 33 33% 43 43% 38 38%
DESCONOCEN 28 28% 60 60% 67 67% 57 57% 62 62%
total 100  100% 100 100% 100  100% 100  100% 100  100%

Existe una relacion positivé%,= 4.746 > chi cuadrada calculada X%= 3.8417 grados de libertad G.L.=1 p<0,05

Fuente: datos obtenidos mediante cuestionario aplicado a los adolescentes atendido®l C.S el Bosque, abril 2019
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RELACION ENTRETIPOS DE CONOCIMIENTOVS TIPOS DE PREVENCION
SOBREELVIH -SIDA

80

70

60

50

conocen desconocen

M INTUITIVO 72 28
B DEMOSTRATIVO 40 60
W SENSIBLE 33 67

PROACTIVO 43 57
B REACTIVO 38 62

H INTUITIVO = DEMOSTRATIVO  m SENSIBLE PROACTIVO ®m REACTIVO

FIGURA 5. Relacién entre el tipo de conocimiento vs tipos de prevencion sobre el VIH
I SIDA, en adolescentes del Centro de SaluBdsque, 2019

INTERPRETACION: En la Tabla5 y figura 5. Del 100% de las muestras de
adolescentes encuestados erCeb elbosquepor tipos de conocimiento y tipos de

prevencion segun conocimiergeneral:

Segun el Tipo de conocimiento sobre el VIH/SIDAles adolescentes del Centro de

salud El Bosque, el conocimiento intuitivo fue mayor (72%) en los adolesceames c
conocimiento general del VIHSIDA, mientras que el conocimiento demostrativo y
sensible fue mayor en los adolescentes con desconocimientoesadH/SIDA (60% Yy

67% respectivamente).

El tipo de prevencion sobre el VIH/SIDA, el tipo reactivo, fuenor (83%), en los
adolescentes con conocimiento general del VIH/SIDA&] {ipo proactivo, fue mayor
(57%), en los adolescentes con desconocimisobwe el VIH/SIDA.
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Al aplicar la prueba de Chi cuadrado se encontré asociacion estadistica significativa
entre el conocimiento general sobre el VIH/SIDA vy el tipo de conocimiento y tipo de

prevencion sobre el VIH/SIDA en los adolescentes (p<0,05)
Contrasacion de la Hipotesis:

H1: si existe relacidbn entrel conocimiento y prevencion sobre enfermedades de

transmision sexual VIHSIDA en adolescentes del centro de salud el Bosque. 2019

HO: no existe relaciorentre el conocimiento y prevencién sobre enéztades de

transmision sexual VIHSIDA en adolescentes del centro de salud el Bosque 2019
Conocimientoy prevencion sobre enfermedades de transmision sexualSHDA

Chi cuadrado de Pearson

Valor al sig. Asintonicabilateral)
chi cuadros de Pearson 4,758 1 028
N° de casos validos 100
X2,=4.746 > %=3.8417 G.L=1 p<0,05

Ademas: p= 0.029 < p 0.05 en saintido son significativas

Por lo tantocomo el valor estadistico (4.746) es superior al valor critico (3.8417), concluimos que
debemosaceptar la hipotesis Hi, en tal sentido, concluimos que ehtr@nocimiento y prevencion

sobre enfermedades de tramsn sexual VIH SIDA si existe relaciof una depende de la otra).

Ante este resultado se afade el nivel de asociacion entre estas dos variables aplicando el coeficien
de correlacion de kendall, el cual nos proporcionara la intensidad di&d#n yla orientacion,
donde

0.0 al 0.19 muy bajo
0.20 a 0.39 bajo
0.40 a 0.59 moderado

0.060 a 0.79 es buena
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[Il.2. DISCUSIONDE RESULTADOS

Losresultados de estestudio permitieron establedamrelacion entre el conocimiento y
prevencion sobre enfermedadee transmision sexual del VIBIDA en los

adolescentes del centro de salud el Bosque.2019

En el presente estudige obtuvo quesi existe la relacion entre el conocimiento y
prevencion, que ademas el conocimieatoadecuadal igual que la prevencion, es
decir en la medida que incremerghconocimiento sobre VIHSIDA, mejoranla
prevencion Estos resultadosoinciden erla investigacion de Coérdova, (Colombia
2015), tuvo como objetivo principal analizar el perfil de conocimientos, actitudes y
practica relacionadas con VIHIBA. Concluyendo que, el perfil de conocimientos,

actitudes y practicas es satisfactdib).

En cuanto al tipo de conocimiento sensible tjgaenlos adolescentes sobre H
SIDA se puede apreciar en el cuadro, en adecuadontsnrel 33% vy el inadecuado

67%, estos resultados coinciden con el estndmonal elaboradpor Pérnaz gu col

En cuanto al tipo de conocimiento intuitivo que poseen los adolescentes sobre VIH
SIDA, encontramos en adecuado el 72% e inadecuado el 288éndo que el
conocimientointuitivo, estos resultados coinciden con la investigacion realizada por
Cérdova, J. (Colombia 20)6&londe el puntaje de los conocimientos fue de 66%,
actitudes con 69% y practicas con 75%. Concluyendo que, el perfil de condognien

actitudes y préacticas satisfactorio 15).

En la identificacion del conocimiento demostrativo que tienen los adolescentes del
centro de salud el Bosque sobre VIBIDA, podemos apreciar en los cuadros, en
adecuado 40% e inadecuado 60 %, recalcanso el conocimiento demostraties
cuando la idea principal debe ser demostrada con fundamefdtus. hallazgos
coincidencon la investigacion realizada p@astillo-Avila 1Y, et al., en(Colombia, el

afio 2017.

En la identificacién de la prevencién queoseen los adolescentes del centro de salud
sobre el VIH SIDA, se obtienen los siguientes resultados, prevermidactiva 436 y
prevenciorreactiva 3860, donde a la suma de ambas dimensiones se obtiene un 81% de

conocimiento en prevenciorsabiendoque la prevencion proactivae inclina a la
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elaboracién de estrategias y de esa manera evitar factores de iegarevencion
reactiva es cuando el sujeto ya esta preparado para enfrentar la situacion de petigro.

lo que se concluye que la mayoria deddslescentes conocen sobre cOmo prevenir las
enfermedades de trasmision sexual, estos resultados coinciden con la investigacion de
Yaurivilca Osorio J. en Lima, en el afio 2017, mediante una encuesta obtuvo como
resultado que el conocimientos de los admates sobre las practicas preventivas de las
ITS fue84.4%.
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l1.3. APORTEPRACTICO

Dar mayor énfasis a laactividades preventivo promocionan mutuo acuerdo del

centro de salud con otras instituciones como (instituciones educativas, comunidades
etc) por medio de sesiones, talleres que les incremente o fortalezca el conocimiento en
todas sus dimensiones y de esa manera poder evitar posibles nuevos casos de VIH

SIDA asi como también de otras enfermedades de trasmision sexual.
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IV.CONCLUSONES Y RECOMENDACIONES

El 67% de adolescentesstablecimiento de salud el Bosgue/o un conocimiento

sensibldnadecuadoel 33% tuvo conocimientsensibleadecuadale VIH/SIDA

El 72% de adolescentesuvo un conocimientdntuitivo adecuado y el 28% vo

conocimientdntuitivo inadecuadale VIH/SIDA

El 60% de adolescentewivo un conocimientsensibleinadecuado y el 40% tuvo

conocimientossensibleadecuadale VIH/SIDA

El 43%de adolescentesjvo actitud preventiva Proactiva, 38% tuvo actitud preventiva

Reactiva y en el 19% se desconocgpel de actitud preventiva de VIH/SIDA

El conocimiento intuitivo fue mayor (72%) en los adolescentes con conocimiento
general del VIH/SIDA, mientras que el conocimiento demostrativo y sensible fue mayor
en los adolesecges con desconocimiento sobre el VIH/SIDA (60% y 67%

respectivamente).

El tipo de prevenciénReactivo sobre el VIH/SIDAfue mayor (58%), en los
adolescentes con conocimiento general del VIH/SIDA, y el tipo proactivo, fue mayor
(57%), en los adolescentesn desconocimiento sobre el VIH/SIDA.

Se hallo relacidn estadistica significativa el tipos de conocimietipoy de prevencion
del VIH-SIDA en losadolescentes (p<0,05)
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RECOMENDACIONES

Al encontrarrelacion existentente con conocimientprgvenciorsobre VIH SIDA, se
recomienda continuar con las actividades de prevencion y promaiitgidos a los
adolescentes, por lo que esto les permitird enriquecer sus conocimientos en los

diferentes aspectos del VAGIDA.

A su Jurisdiccion denstitucioneseducativas recomendaensolicitar al centro de salud
sesiones Yy talleredemostrativos sobre laanfermedades de transmision sexual VIH

SIDA dirigidos a los padres y alumnos en general.

Al profesional de salud,se recomiendafortalecer el conocimiento dewstrativo,
sensible y el intuitivacon tallares demostrativos y sesiones educativas dirigidos a los

padres de familia y adolescentes

A los padres de familia skes recomienda mantener comunicacion con sus hijos
brindando informacién de los riesgos queegha ocasionar el inicio temprano de las
relaciones sexuales y participar en los talleres o sesiones organizadas por el centro de

salud.

Dar énfasis a las actividades preventivo promocialivgidos a losadolescentedentro

delas instituciones en coordinién con el profesional del centro de salud
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ANEXOS

Anexo 1
CUESTIONARIO

CONOCIMIENTO 'Y PREVENCION SOBRE ENFERMEDADES DE
TRANSMISION SEXUAL VIH- SIDA EN ADOLESCENTES DEL CHTRO DE
SALUD EL BOSQUE 2019

Introduccién

Soy interna de enfermeria y estoy realizando una investigaciaciorsada con el
conocimiento y prevencion que tienen los adolescentes sobre las enfermedades de
transmision sexual VIHSIDA. Los resultados sendn de referencia para nuestra
Escuela, fortalecera la implementacion de contenido relacionados con la salud sexual en
la consejeria que reciban ladolescentedurante la tutoria. Asimismo, orientara en la
necesidad de fortalecer contenidos teoricos grasegnaturas de los diferentes afios de
estudio, en beneficio del fortalecimiento de la formacion profesional y desarrollo
personabe los adolescentes.

La encuesta es anonima por lo que NO es necesario que registres tu nombre;
responderla demorara aprmadamente 30 minutos. La informacion es confidencial y
sblo sera utilizada para fines de la investigacion. Instrucciones A continuacion se
presenta una serie de items, los primeros dirigidos a aspectos generales; llenar los
espacios en blanco o marcar segcéorresponda. Seguido se presenta los items
especiftos al conocimiento de enfermedadesTcansmision Sexual VIHSIDA y sus

medidas preventivas; marcar con un aspa (X) la respuesta que consideres correcta.

I) DATOS GENERALES

1. Edad: ¢ééé afos

2-Afiode estudi o3doleéd. &e&r o: 5tEé&.. 4to: ée.

3. - Sexo: Masculino () Femenino ()
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DATOS ESPECIFICOS

1. ¢Es posible que una persona se contagie del VIH/SIDA si se comparte bafios
publicos con alguien que esta contagiado?
a) verdadero
b) falso

2. ¢Es posible que una persona se contagie del VIH/SIDA a través de picaduras de
mosquitos?
a) Verdadero
b) Falso

3. ¢Es posible que una persona se contagie del VIH/SIDA al dar la mano a una
persona con esta enfermedad?
a) Verdadero
b) Falso

4. (A quiénesconsidea Ud. que actualmente tienen mayor riesgo de adquirir las
enfermedades de transmision sexual VIHSIDA?
a) Bebes por contagio de su madre.
b) Adultos.
c) Adolescentes y jovenes.

d) Ancianos

5. EI SIDA es:
a. Es una enfermedad de transmision sexual muy contagiosa qeieui@n
b. Es una enfermedad de transmisién sexual muy contagiosalougo
tiene cura.
c. Es una enfermedad de transmisién sexual muy contagiosa que se cura
con el tiempo.
d. Es una enfermedad de transmision sexual muy contagigsaolo afecta

a homosexuales
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6. ElVIH es:
a) Virus del humano.
b) Una enfermedad de la sangre que sélo da a los homosexuales.
c¢) Virus de inmunodeficiencia humana.

d) Una enfermedad venérea que se combate con antibioticos.

7. La principal forma de transmision de las Infecciones de Transmision Sexuas:
a. Através de la picadura de insectos que ha picado a una persona infectada
b. Al tocar, abrazar y saludar dando la mano a una persona infectada.
c. Al compartir agujas y alimentos con una persona infectada.

d. Através de las relaciones sexuales con una peisfectada.

8. Las 3 principales formas de transmision del VIH son:
a. De madre a hijo, por medio de los abrazos, a través de las relaciones

sexuales
b. Por compartir cubiertos, a través de las relaciones sexuales, por los

abrazos
c. Atraves de las relacionesxuales, transfusiones sanguineas, de madre a

hijo.
d. A través de las relaciones sexuales, transfusiones sanguineas, por los

abrazos.

9. si Ud. tiene una lista de analisis de laboratorio ¢identificariaLas dos
principales pruebas de laboratorio para diagnostar el VIH 7 SIDA?
a) si
b) no
10.Observe las imagenes y ordende 1 al 4 las fases del VIH.

Infeccién aguda SIDA Infeccién crénica Antes de
por el VIH la infeccion

por el VIH

() () () ()
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11.si Ud. le hace uneentrevista aun paciente con VIH SIDA ¢reconoceria los
signos ysintomas?
a) si
b) no

A continuacion se presenta los items referidoa las medidas preventivas de
enfermedades de transmision sexual VIHSIDA. Marcar con un aspa (X) la

respuesta que consideres correcta.

12.Las Medidas Preventivas para evitar contraera enfermedadde Transmision
Sexual VIH/SIDA son:
a. La abstinencia, practicar el sexo seguro y uso inadecuado del
preservativo.
b. La abstinencia, ser fiel a la pareja y uso inadecuado del preservativo.

c. La abstinencia, uso adecuado del preservativo y practicar el sexo seguro.

13.La Abstinencia Sexual es:
a) La decision de privarse parcialmente de las relaciones sexuales

b) La decision de privarse totalmente de las relaciones sexuales.

14.El Sexo Seguro es una actividad sexual que no exygoa la pareja a contraer
enfermedad de transmision sexual VIHSIDA, incluye:
a. Besos, abrazos, caricias y tener relaciones sexuales.
b. Besos, abrazos, masturbarse y tener relaciones sexuales.
c. Besos, abrazos, caricias y hacer uso del preservativo.
15.El preservativo constituye una medida preventiva para evitar contraer @una
VIH - SIDA.
a) Si
b) No

48



16. Al terminar el acto sexual se tiene que retirar el preservativo. Diga Ud. Las
veces que se pueddilizar antes de retirarlo.
a) ()1vez
b) () 2 veces
c) ()3 veces
d) () 4 veces
17.0Ordenar la forma correcta de usar el preservativo:
a. () Manteniéndolo asido por la punta desenrollar el condon hasta la base
del pene.
b. () Abrir con cuidado el envase para no desgarrar el condon.
c. () Coger con dos dedos la punta del condén y colocarlo en el extremo del
pene.
d. ( ) Retirar con cuidado el condoeldene, evitando que se desparrame
el semen.
18.Las condiciones necesarias para usar un preservativo son:
a) Cerciorarse de que el conddén no esta pasado de fecha, el pene tiene que
estar en ereccion para colocar el preservativo, utilizar grasa, lociones o
vasdina para lubricar el preservativo.
b) Cerciorarse de que el conddn no esta pasado de fecha, utilizar grasa,
lociones o vaselina para lubricar el preservativo.
c) Cerciorarse de que el condén no esta pasado de fecha, abrir con cuidado el
envase para no desgarel preservativo, el pene tiene que estar en ereccion

para colocar el preservativo.

Gracias por tu participacion.

49



[% UNIVERSIDAD
SENOR DE SIPAN

Anexo N° 02

Consentimiento para participar en un estudio de investigacion

Datos informativos:
Institucién Universidad Sefior de Sipan
Investigador : Huaméan Manayay Carmen Rosa

Titulo: ACONOCIMIENTO Y PREVENCION SOBRE ENFERMEDADES DE
TRANSMISION SEXUAL VIH- SIDA EN ADOLESCENTES DEL CENTRO DE
SALUD EL BOSQUE 2019.0

Propésito del Estudio:

Lo invito a particiQDAOGCIMIENTQWPREMENGI@GN o | | amad
SOBRE ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL VHSIDA EN

ADOLESCENTES DEL CENTRO DE SALUD EL BOSQUE 2Q1%icho estudio se

realizara, para analizar y comprendenivel de conocimientos que tienen los

adblescentes respecto\dlH/ SIDA.
Procedimientos:
Si usted acepta participar en este estudio se desarrollaran los siguientes pasos:

1. Luego de que usted dé su consentimiento, se le realizarA una encuesta
relacionadacon el tema de investigacion, el cual sera an6nimo, para proteger su
identidad. La encuesta consiste en 18 preguntas, con un tiempo aproximado de
30 minutos, puede realizarse en el centro de salud el Bosque

2. Después de ello, se procesara la informacionm@mera confidencial y se
realizard un informe general de los resultados, tanto al centro de shhatjeé
y a la universidad Sefior de Sipan.

3. Finalmente, los resultados serdn probablemente publicados en una revista

cientifica.
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Riesgos:
NoO se prevén r&gos por participar en este estudio.
Beneficios:

Al finalizar la entrevista, usted se beneficiard, mediante una consejeria personalizada

sobre las enfermedades de transmision sexual S1BA.
Costos e incentivos

Usted no pagara nada por participar eregtudio. Igualmente, no recibira ninguna
bonificacidbn econémica, Unicamente la satisfaccién y la tranquilidad de colaborar y

mejorar su niel deconocimiento sobr¥IH - SIDA
Confidencialidad:

Se guardara su informacién con un seudénimo. Si los ressilt@@@ste estudio son
publicados, no se mostrara ninguna informacion que permita la identificacion de las
personas que participan en este estudio. Los archivos no seran mostrados a ninguna

persona ajena alstudio sin su consentimiento.
Uso futuro de la informacion obtenida:

Deseamos conservar la informacion obtenida descasestas pamn periodo de 2 afios,
con la finalidad de que sirvan como fuente de verificacion de esta investigaeign,

del cual serd eliminada.
Autorizo guardar la base de datos: ] sI O NO

Se contara con el permiso del Comité de Etica en investigacion de la Facultad de
Medicina de la Universidad Sefior de Sipan, cada vez que se reguigsa dela

informacion.
Derechos del participante:

Si usted decide participar en el estudio, puede retirarse de éste en cualquier momento,
sin problema alguno. Si tiene alguna duda adicional, por favor pregunte a la

investigadora del tema, o llamar a Cel. 9277 PQ%ivestigador principal.
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Si usted tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado
injustamente puede contactar al Comité de Etica en investigacion de la Facultad de
Medicina de la Universidad Sefior de Sipariekfono074 481610 anexo 6022

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas me van a pasar
si participo en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar y que
puedo retirarme del estudio en cualquier momesin perjuicio alguno hacia mi

persona.

Participante Fecha
Nombre:
DNI:

Investigador Fecha
Nombre:
DNI:
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ANEXO 03

VALIDACION DEL CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO Y PREVENCION
SOBRE ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL VIH- SIDA EN
ADOLESCENTES DEL CENTRO DE SALUD EL BOSQUE 2019

INDICACIONES . Sefior Especialista, solicito apoyo de su conocimientoy excelencia profesional para
gque emitajuicios sohre el cuestionario sobre factores socioculturales en el cumplimiento del esquema
de inmunizaciones . Luego de unriguroso analisisde los indicadores deltest, margue conun aspa (<)
en el casillero de acuerdo a su criterioy experiencia profesional, estahleciendo sicuenta o no con los

requisitos minimos de formulacion para su aplicacion.

Datos Generales. 0. _
1 el Aol Gojille ¥l

apellidos y Nombres del profesional experto: Nb_Ug 4 bl OR J
Aspectos de Validacion:

I T MUY ]
DEFICIENTE  REGULAR BUENA BUENA EXCELENTE |
wOIGADORES | Criterios 0-20 21-40 o 6180 e
| SOSSSRI IESTSII=sirate SR
s{ow | 2% e a|so|s]ols]n]nlnlnfo]n]c
| ==4t) §-=§ [ |
: e e
£ emuiads con I— | T I : I ' i
Srgunie apropiado | i ﬁ: ‘ |
| bedl 250 T T L RO I B A T F e | 1 )
2 L3 apropeio o mavel ' | l i 5
SOmeRoncenin | [
BRI AR e 1] B E e B B { 4
L4 expresado on | =1 | | | I | |
RETNOAL AT Ao y | = ‘ ‘ | | i
durce ! | | | o] | |
ANTACION | LO% e presenin o | bmlesk X ‘ |
FGANTRCHN Kgkon | } 14 | | ]
wmeemcommpoodonm | 1 1 1 | 1 | 1 | | | J' g [, 1 |
a0 Qe 50 Vi & Swba | ' | ;‘L: |
S LN PR M L et e el -
a0 a0 lon sspecion THER | |
wiricon y cendficos A ‘ | |
et '.r-.h rm;n;v Tals 1 TR S e 1‘ J
% s edosdore | | } b s |
. ———————— 4 + 2 4 ——
8 gula de | | |
LXK 1OTPONTIe ¥ |
Proponsd de e I, | | | |
ROl ﬂ\, | | ‘|~ |
. X
o § —
Nombres y Apelhcos %L de) CoRtite Ycora | e
$ }‘r"',{ Tiozd —f’! R = -f Nelly I del Castillo Piccini
IS oD LUie . tu Sudraranc. . ) |5 LcoNah on ewEsuERis
Fspecialidad \ TR - Flﬁﬁx -
_ Mefolepe o =
Cargo | Funcon l N*D.N.I
r\ﬁ.ghm.o,f : |

Fecha: Noviembre del 2018
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VALIDACION DEL CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO Y PREVENCION SOBRE
ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL VIH- SIDA EN ADOLESCENTES DEL
CENTRO DE SALUD EL BOSQUE 2019

INDICACIONES. Serior Especialista, solicito apoyo de su conocimiento y excelencia profesional para que emita juicios
sobre el cuestionario sobre factores socioculturales en el cumplimiento del esquema de inmunizaciones .Luego de un
riguroso analisis de los indicadores del test, marque con un aspa (X) en el casillero de acuerdo a su criterio y
experiencia profesional, estableciendo si cuenta o no con los requisitos minimos de formulacion para su aplicacion.

I. Datos Generales:
Apellidos y Nombres del profesional experto: huo oo neare Camacho
Aspectos de Validacion: e )\”w A HD“\-Q 3
DEFICIENTE | REGULAR BUENA AU, LENTE
INDICADORES Criterios 0-20 21-40 41-60 ‘:::: ‘x:tl-xoo
S/ 52028035 @|asi%0]ss .; e 7 |75/80 (85|00 |95 100
CLARIDAD £t foemulado con
Es apropiado ol nivel
VOCABULARIO - «
E‘w’vl g
PRETIEND | Sxedens i X
Los lems presentan
ORGANIZACION organizacian Kgke o 7\
Los items cormesponden
PERTINENCIA m;:":nn. m. X
CONSISTENCIA w""’" ;"xM Sspacins A
COMERENCIA | Seerencia en | redaccion 4
La guia de
METODOLOGIA m“""".‘“‘“ ."""""’" 7\
Invesigacion )
. . 7
NO .
bees y Ap°'"'°°° wis  Arduro tonkan wqro Ca / S
:rado Académico De ()” o J 1 Arre Camackt
spacialidad —
Trnveshguoler esladt stico MO T BR
Cargo / Funcién ot N° D.Nfﬂmm
“ ‘i T" P

Fecha: Noviembre del 2018
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VALID{&CI()N DEL CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO Y
PREVENCION SOBRE ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL
VIH- SIDA EN ADOLESCENTES DEL CENTRO DE SALUD EL BOSQUE

2019

INDICACIONES. Sefior Especialista, solicito apoyo de su conocimiento y excelencia
profesional para que emita juicios sobre el cuestionario sobre factores socioculturales en el
cumplimiento del esquema de inmunizaciones Luego de un riguroso analisis de los
indicadores del test, marque con un aspa (X) en el casillero de acuerdo a su criterio y
experiencia profesional, estableciendo si cuenta o no con los requisitos minimos de
formulacion para su aplicacion.

Datos Generales:

Apeiiidos y Nombres del profesional experto: (o{j (0 ﬂ""’o ;g/’w‘“o
Aspectos de Validacién:

| MUY
|DEFICIENTE | REGULAR | BUENA | ool | EXCELENTE
INOICADURES | Criterios 1‘ 020 2140 ! a1.60 61-80 $1-100
is uinixnn'a&sunnun’uuswuwo
| cLarnan |EnMam [ ]| | '
| tenguaie spropiado | | | ;Xi |
R Enawd rwe | | |
ULARIO [ |
[ | | | | | | X \
£33 apressds o0 [ | l | | | |
IRETIVOAD NOCHIONS PreCedt | | | |
dacn ‘ | i |
eGaNACKN | Saes ressen e i , | | Iy
|
ST o8 dems comesponden 8
SFTHENGE | om0 0 w0 0 ovabane [ 1
Hasady & 108 AP0 | | | i
e y Sentione | ] | i
TCorarenca en i radsccon i I ! ] | |
28 ©3 noCadre { | .“
e L2 gus ce l | | 1
VETOOOLOGIA m:;mnu | { ’ ‘
| vesignatn ' [ ] ]| || N
[  brocesseion: ‘ |
a { o B
vy | Koy Oliye Jercan (s
o = = ) -
B 140 w Lmﬁamvub - CEp 340y
e i T30
£ speciaindad ; ﬁahd puum FIRMA
Carao | Funcién N* D.N.I:
2 ﬂ/w)km ciol

Fecha: Noviembre del 2018
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ANEXO 04

CONOCIMIENTO Y PREVENCION SOBRE ENFERMEDADES DE
TRANSMISION SEXUAL VIH - SIDA EN ADOLESCENTES DEL CENTRO DE
SALUD EL BOSQUE 2019

NOMBRE DEL JUEZ

PROFESION

TITULO Y /O GRADO
ACADEMICO OBTENIDO

ESPECIALIDAD

EXPERIENCIA PROFESIONAL
(en afios)

INSTITUCION
LABORA

DONDE

CARGO

TITULO DE LA INVESTIGACION

CONOCIMIENTO Y PREVENCION SOBRE ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL \HHSIDA EN
ADOLESCENTES DEL CENTRO DE SALUD EL BOSQUE 2019

NOMBRE DEL TESISTA : Huaman Manayay Carmen Rosa

INSTRUMENTO EVALUADO Encuesta

OBJETIVO DEL INSTRUMENTO enfermedades de

Determinar la relacion

entre conocimiento y prevencion s
transmision sexual VISIDA en adolescente

atendidos en el centro de salud el Bosque 2019.

EVALUE CADA ITEM DEL INSTRUMENTO MARCANDO CON UN ASPA EN
S|

ACUERDO O CON EL I TEM
FAVOR ESPECIFIQUE SUS SUGERENCIAS.

ATDO

ATAO SI
ESTC TOTALMENTE EN D

DETALLE DEL INSTRUMENTO JUICIO
DATOS GENERALES TA( ) TD( )
Edad del adolescente
1. Edadé. . afos SUGERENCIAS:
Afo de estudios TA( ) TD( )
1°()2°()3°()4°()5°() SUGERENCIAS:
Sexo TA( ) TD( )
Masculino ()
Femenino () SUGERENCIAS:
1. ¢Es posible que una persona se contagie del VIH/SIDA si | TA( ) TD( )
comparte bafios publicos con alguien que esta contagiado?
SUGERENCIAS:
a) verdadero
b) falso
2. ¢Es posible que una persona se contagie del VIH/SIDA | TA( ) TD( )
través de picaduras de mosquitos?
SUGERENCIAS:

¢) Verdadero

d) Falso

56



3. ¢Es posible que una persona se contagie del VIH/SIDA { TA( ) TD( )
dar la mano a una persona con esta enfermedad?
SUGERENCIAS:
¢) Verdadero
d) Falso
4. (A quiénes considera Ud. que actualmente tienen may(¢ TA( ) TD( )
riesgo de adquirir las enfermedades de transmisiésexual
VIH - SIDA? SUGERENCIAS:
e) Bebes por contagio de su madre.
f) Adultos.
g) Adolescentesy jovenes.
h) Ancianos
5. EISIDA es:
a. Es una enfermedad de transmisién sexual muy conta{ TA( ) TD( )
gue tiene cura.
b. Es una enfermedad de transmision sexual muyagmsa _
que aln no tiene cura. SUGERENCIAS:
c. Es una enfermedad de transmisién sexual muy contay
gue se cura con el tiempo.
d. Es una enfermedad de transmisién sexual muy contay
gue solo afecta a homosexuales
6. EIVIH es:
e) Virus delhumano.
f) Una enfermedad de la sangre que sélo da a los homosexui TA() ()
g) Virus de inmunodeficiencia humana.
h) Una enfermedad venérea que se combate con antibioticos| g yGERENCIAS:
7. La principal forma de transmision de las Infecciones de
Transmision Sexual es:
e. Através de la picadura de insectos que ha picado a una pe
infectada
f. Al tocar, abrazar y saludar dando la mano a una per
infectada.
g. Al compartir agujas y alimentos con una persona infectada,
h. A través de las relaciones sexuales ana persona infectada.
8. Las 3 principales formas de transmision del VIH son: TA( ) TD( )
e. De madre a hijo, por medio de los abrazos, a través d
relaciones sexuales SUGERENCIAS:
f.  Por compartir cubiertos, a través de las relaciones sexuale
los abrazos
g. A través deds relaciones sexuales, transfusiones sanguil
de madre a hijo.
h. A través de las relaciones sexuales, transfusiones sangu
por los abrazos.
9. S Ud. tiene una lista de andlisis de laboratorio
¢identificaria Las dos pincipales pruebas de laboratorio TA( ) TD( )
para diagnosticar el VIHT SIDA? SUGERENCIAS:
c) si
d) no
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g. () Coger con dos dedos la punta del conddn y colocarlo
extremo del pene.
h. ( ) Retirar con cuidado el cond6n del pene, evitando gy

desparrame el semen.

10. Observe las imagenes y ordene de 14lasfases del VIH. TA( ) TD( )
= S | SUGERENCIAS:
() () () ()
11. Si Ud. le hace unantrevista aun paciente con VIH SIDA TA( ) TD( )
¢reconoceria los signos y sintomas?
a) si
b; no SUGERENCIAS:
12. Las Medidas Preventivas para evitar contraer la TA( ) TD( )
enfermedad de Tansmisién Sexual VIH/SIDA son:
d. La abstinencia, practicar el sexo seguro y uso inadec| SUGERENCIAS:
del preservativo.
e. La abstinencia, ser fiel a la pareja y uso inadecuadc
preservativo.
f. La abstinencia, uso adecuado del preservativo y practic
Sexo seguro.
13. La Abstinencia Sexual es: TA( ) TD( )
c) La decisién de privarse parcialmente de las relaciones sexi
d) La decisién de privarse totalmente de las relaciones sexual
SUGERENCIAS:
14. El Sexo Seguro es una actividad sealique no expone a la
pareja a contraer enfermedad de transmision sexual VIH
SIDA, incluye: TA( ) TD( )
d. Besos, abrazos, caricias y tener relaciones sexuales. _
e. Besos, abrazos, masturbarse y tener relaciones sexuales. SUGERENCIAS:
f. Besos, abrazos, caricias y hacer uso del prasevva
15. El preservativo constituye una medida preventiva para TA( ) TD( )
evitar contraer alguna VIH- SIDA.
c) Si SUGERENCIAS
d) No
16. Al terminar el acto sexual se tiene que retirar el
preservativo. Diga Ud. Las vecesug se puede utilizar antes
de retirarlo. TA( ) ()
e) ()lvez
SUGERENCIAS
) ()2veces
g) ()3veces
h) ()4 veces
17. Ordenar la forma correcta de usar el preservativo:
e. () Manteniéndolo asido por la punta desenrollar el con TA( ) TD( )
hasta la base del pene.
f. () Abrir con cuidado el envase para no desgarrar el cond
SUGERENCIAS
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18. Las condiciones necesarias para usar un preservativo son:

d) Cerciorarse de que el conddn no esta pasado de fecha, € TA( ) TD( )
tiene que estar en ereccion para colocar el preservativo, ui
grasa, lociones o vaselina para lubricar el preservativo.

e) Cerciomarse de que el conddn no esta pasado de fecha, u
grasa, lociones o vaselina para lubricar el preservativo.

f) Cerciorarse de que el condénesia pasado de fecha, abrir ¢
cuidado el envase para no desgarrar el preservativo, el
tiene que estar en ereccion para colocar el preservativo.

SUGERENCIAS

JUEZ EXPERTO
Sello y colegiatura
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ANEXO 05
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