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'1NTRODUCCÍÓN 

En diferentes momentos de la historia, se han presentado epidemias que han 
\ ¡ 

• 

. � : 

J_ 
marcado la vida y cotidianidad de! .los pueblos, entre las cuales se recuerdan la 

, , • : ,! • 1 : , • 
1\ lepra, la tuberculosis, la p.este, ;�1 �óler

1
a, entre otras. El SIDA es una enfermedad

que aparece en el siglo XX, y que. poco a poco se ha convertido en una de las 
' ' . 

denominadas Pandemias. 

/ El SIDA e� una enfer�edad ca���da .por un:�irus llamado VI H que ocasiona la 

destrucción del sistema inmunitario o'defensivo de la persona que la padece hasta. 
•' 1 j ' ' 

,, 1 • 
• 

llevarla a la muerte, como cons:ecuencia de la acción de enfermedades e
. l ; ' ' 

• ! • � 

infecciones. oportunistas, que aprove1:h�ndo la debilidad.del sistema inmunológico 
. ' 

actúan sobre el organismo. Estas enfermedades· curables cen otras ciréunstancias 

causan la.muerte inevitablemerite. en l�s·personas con ·SIDA 1•

¡ : 

' ' ' 

Es necesario tener en cuenta q�� tpdas·1as personas son responsables de la vida 

sexual que llevan, ser conscien{es:del riesgo que acarrea no esta relacionado con
. ' . 

lo que la persona es, sino con I� forma como el individuó lleva su comportamiento 
: . . . 
1 

sexual¡ según Romero "Lo que;�a�sa el SIDA no es sólo el VIH sino la interac;:clón 
' '! ' . 

entre un comportamiento y el vir'tis: 'si I� persona da la oportunidad el virus ingresa . ' . 

a su cuerpo. Por ejemplo, ser homosexual no es causa de contagio, sino el 

1 RO:MERO, Leonardo. Sobre el SIDA y su Preverición Baramquilla: CAC. 1996.

'\ ' .  . . 

'

• 

r.J;• • 
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•• 

comportamiento s�xual de riesgo· que la persona • práctica sea homosexual, 

bisexual o heterosexual" 2•' . 

Sin embargo, si cada persona e:s,¡respói;tsable libre de' su propia vida sexual,¿Por 
p ' 'j ¡ • 

qué para algunos es dificil asumir . c:om'portamiento sexual responsable para la 
. ,' . ' . 

' ' \( j ! 

adquisición del SIDA?. Ante esto11Bayes, identifica la existencia de dos factores el 
•:, . '' . 

por qué· d� :estos comportamienfos .rie�gosos: El priinero se relaciona con el 

análisis f\.mcional de las conductas de riesgo para adquirir el SIDA; el cual consiste 
, ... 

: 
' . ' 

en que las ·conductas sexuales de riesgo son reforzadas interna. y externamente y 
. ,. ' ' 

. . 

el segundo· consiste en que se . dificulta la prevención. del SIDA, tratándose 
• 

; 1 ', 

•entonces de centrarse en la prevención,· en la entrega de . Información y
' . 

conocimientos, éstos no son suficiente's: para modificar las actitudes y creencias

que predisponen a que la person� tenga :comportamientos sexuales riesgosos.3
! ¡. ]1' ' 

' 

Lo más importante en todo esto es tener presente como estudiosos del 
1 1 

comportamiento humano al SIDA\ una �ealid�d que no tiene en cuenta raza, etnia, 
" 
'· . 

lengua, religión, sexo, edad, clase· social, preferencja sexual; éste ataca a todo el 
' . . 

conglomerado humano, está a la espera de una oportunidad para entrar en la vida 
. ' 

de cualquier persona y asi atacar y :destruir su sistema inmunológico y emocional 
·I 

del individuo, la tranquilidad de su fainllia,:m�dio social hasta llevar al infectado a

estados terminales y finalmente :a .la muerte.·

2 lbid 
3 BAYES, Ramón. Citado Por ROlvERO,.Leonardo fo: Sobre el SIDA y su Prevención. 
Barranquilla:. CAC; 1996 . 
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La presente Investigación t�vo como objetivo fundamental describir los

conocimientos y comportamientos sexuales de riesgo frente al VIH - SIDA que

presentan los estudiantes de la Universida� Simón Bolívar de la Ciudad de

Barranqullla.

Para el logro de este objetivo se utilizó como disefio metodológico el estudio
¡ 

¡ · ' . ' 
descriptivo de corte cuantitativo. :Además .se· tomo como tipo .de muestreo el no

aleatorio de modalidad intencion�I,

' ! . • 

La muestra en estudio estuvo co.nforma�a por 458 estudiantes de pregrado de tos
! ' 

', ' 

semestres interme.dios y últimos de la ur1versidad Simón Bollvar, correspondiendo

a ocho facultades de ésta mism�(' matri�ulad�s en et segundo período académico

de 1999.

A los sujetos de la muestra se tés :aplic.ó un instrumento denominado "Estudio de
' . 

conocimientos sobre SIDA y .compo�tamientos sexuales. de riesgo para su
. 'i : ' 

adquisición", et cual constó de 
1

pregu�tas que en su gran mayoría son de tipo

cerrado, sin embargo había \ pregu!]tas 'abiertas, dividido en tras partes. ,. . . 

fundamentales así: Datos de i��ntifica�ión, conocimiento sobre el VIH - sÍDA y

comportamientos sexuales para 1,1n, lotal de cincuenta y siete preguntas.' . ' 

La digitación de tos datos, inicia,lmente se llevó a cabo a través de una hoja de

calculo de, Excet. Posteriorment� fueron procesados por medio de un Software
' ' 



' 1 

denominado Software de Proce�a�iento Estadlstico para la Ciencias Sociales -

(SPESS), el cuál permitió obten�ri'10J resuHados del estudio. 
' ! 1 • 
: 1 ' 

1' 
i 

: ,¡ : ' 
' ' 1 

. . ' : 1¡ t. 

Por último se procedió a analiz�r: los re�ultados, relacionando éstos con la teorla 
'il, ' ' ' 

obteniendo asl las conclu�ionesi ;�
1

is!usiones y recomendaciones. 
' 1 

! 
¡ 

Por otra parte, el presente estudio , descriptivo de , los conocimientos y 

comportamientos de la población 1universitária respecto al SIDA, también hace ' ' 

parte del · Proyecto Hispanoameri¿an'o de !iwestigación sobre Conocimientos y 
' : : ¡ i 

' 

Comportamientos Sexuales, reláci�na�os con VIH SIDA liderado por el CAC, 
t • 

Centro de Asesorla y ConsultQria idesde 1996, del cual han hecho parte, otros 
t •• l . : ' 

,1 
1 

' ' 

estudios en Centros de Educación Superior, asl: Universidad Industrial de 
' . '·' ti : 

, . 
! . • 1 

Santander, Universidad Popular; del:Cesar, U,niversidades Metropolita�a. Atlántico,
' ' . 

. ' t 
San Martín Sede Caribe· y del: Norte en Barranquilla, Corporación Universitaria 

' l i 
1 ' Tecnológica de Bollvar, Universidad San Buenaventura, Jorge Tadeo Lozano y 

' : ¡ 
. 

Colegio mayor de Bolívar. 

' 

Al igual que en el marco de los estudios realizados en las Universidades 
' . ' 

anteriormente anotadas, el presente: estudio describe y ahonda aspectos 

concretos que inducen al lector a observar especificidades concernientes al 
J ¡ . 
' .. ¡/ ¡: t 

manejo de la sexualldad, há�ito,s,, creencias, prácticas y" comportamientos 
1 ':;; 

sexuales, planteándose asi los' resultados que los estudiantes poseen un bajo 
1 



•• 

•.: 

¡ 

conocimiento sobre el VIH - SIDA e Incurren en comportamientos sexuales de 

riesgo. 

Lo anterior reviste especial importancia para Implementar programas y proyectos 
' 

' ' 

en la promoción de la salud sexual y reproductiva y en la prevención de las 

enfermedades de transmisión sexual ...: VIH .:.. SIDA en la comunidad estudiantil 

bolivariana. 
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2. PLANiEAMIENTO DEL PROBLEMA

La información que reciben los ��tudiarites universitarios llega a ellos por tres 
1 . ' 

, : 0 l • : 1 • 

medios de socialización lmport�n�e.: la famlll�. la escuela y los amigos, cada uno 
' ' ' 

de los cuales los ha orientado �: �d�cado, de acuerdo' a sus creencias, hábitos o 
. ' 

costumbres, pero toda la Información re:clblda por parte de estos medios, Junto con ' . ' 

.! l 
1 

• ' 

los de comunicación (libros, radio,. prensa, televisión, etc.); es confusa, difusa y rio 
1 ,· 1 ' 

·\ ' 
1 

es amplia, pues su información :no esta orientada hacia ,la educación sexual y 
' ' 

' 1 ' • ' mucho menos a la prevención del)',IH SIPA, sino que en muchas ocasiones· hace 
1 ' ' ¡ 

,' . ' ' 

énfasis en la <;omercializat:ión d�·: productos;. erótizando a·s1 el sexo para su venta. ' í 
. 

', . ; ' 
' . ' 1 l. ' ' . . (por ejemplo mostrar una flgu¡a, fe!'lenl.na al 1lado de una �eblda ) esto hace que 

. . :. . 
. ' 

los jóvenes distorsionen el conc�pto verdadero de la iexua'lidad y su cuidado, p�r 
. ' 

' .. ' 

estereotipos de la misma ·los cuales lo llevan a terier .cre�ncias y valores que lo 

Inducen a tener comportamientos sexu�les de riesgo. 
' ' ' 

Por otra parte, un estudio reaDzado a jóvenes de 12 a 17 ,al'los por Profamllla, el 

ISS y el instituto nacional de can¿erol�gla en el �l'lo de, 1994, concluye que la 
_ , 1 r 1 ' 

primera relación sexual fue a los. 13 :anos en el hombr� y a los 15 anos en la 
' ' 

mujer, lo anterior nos da pauta p:ar:a: considerar a este grypo como de alto riesgo 
' 1 • 

para adquirir el VIH - SID�. ya ,q�e¡ en muc�as ocasione� no están informados y 
' • • 1 • 

preparados para asumir las có�secuencias que esto Implica. (embarazos no 
'' ' 

deseados, ETS, entre otros). 4 · ; '

4 DASALUD. Perfil epidemiológico de la infeccl�n porVIH- SIDA Departamento delAllántlco.
1998. p.2. 

,¡ 
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Además, esto se presenta también ,en la mayorla de los estudiantes universitarios 

los cuales tienen prácticas o co�portamient9 sexuales inadecuados llevándolos 
: ' . ' . 

asr a la exposición de adquirir enfermedades de tran�misión sexual, de las cuales 
' ' ,,1 • 
. , . . 

el VIH - SIDA, se constituye EÚ'I 'una de la� más t�mlbles y morta.1 de la vida . ¡ . ' 

humana, causando asr incerti;dumbre; ·rechazo. e. indiscriminación social. De 
1 / I:• , • ' ' . .

acuerdo al manejo de los coiiip��tamlentoS: se.xuales, · las personas tienen dos 
1 • • 

; ; 
. 

opciones; protegerse o exponerse: a adquirir dicha: enfermedad . 
. , . 

. . 
Todo esto nos lleva .a plantearnos. el sl�ulente Interrogante: ¿Cuáles son los 

conocimientos y comportamient�s s�xú�les de riesgo frent.e. al ·VIH - ·SIDA que 
. ' .. 

' . ' , . 

. presentan los estudiantes · de · 1a ! Universidad Simón Bollvar de la ciudad . de 
1 • 

Barranquilla?. 

., 

! 

¡ 
.. 

1 

' 
: ' 



-�-

• 

3. JUSTIFICACION
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, 26 
'-;__ . 

El sfndrome de inmunodeficiencia! adquiiida (SIDA), ha cobrado gran cantidad de 
1 ·! . -· -

victimas a nivel mundial, sú meghitud es sorp¡endente por lo que se considera una 
1. :· ' 

. 
' 

• 1 1 ' , ; 

pandemia.5 Según las estimaciones más recientes del programa conjunto de las
I 1· . • ' • • 

,· ( " ,,• : \ 

Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA (ONUSIDA), y la Organización Mundial ·de la 
¡ • ( 

. . ' 

Salud (OMS), se estimó que ¡�;finales de_:_ 1998 el número de personas que 

convivian con el VIH, aumentó en :33.4 millones. Los datos más impactantes del 

informe de ONUSIDA y la OMS; r�gist��n nuevos casos de infección por VIH con_
. • ¡ . 1 

una cifra· aproximada de 16.000 drinvivientes diarios, donde el 90% de los casos 
,'. ' ,' 

1 ,¡ . 
. \ ',I 1 · 

ocurren en paises · en via de desarrollo, de los cuales 1.600 de estos son 
,, 1 • • 

' ' ' 

menores de 15 anos, 14.0oo·-:son adultos, siendo el 40% mujeres y 

encontrándose que el 50% est�n en edades entre 15-24 anos. 

Si persisten las tendencias estadisticas registradas en muchas partes del mundo, 
1 ' 

las cifras para el ano 2.000 habfán llegado a :40 millones de personas convMendo 

con el VIH, y aún siendo peor; mfis de 27 millones de personas no saben que 
1 • ' 

11 : . . 

están infectadas. Si seguimos tjon las estadfsticas algunos cálculos pesimistas se 
1 :· 

aproximan a una cifra de 100 "1jllo�es. 
·:

5 ROMERO, Op.cil.
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En este momento el número de casos diagnosticados del SIDA podría llegar a los 

25 millones. Pero para algunos.estudiosos del tema, como Mann, Tarantolá, y 
• ' .  ! 

1: 

Netter en la actualidad ha ocurrit.tc;, una lentificación a la epidemia, ya que en los ' 1 ,, ,.· . 

"últimos aflos se ·ha progresado:'considerablemente en el conocimiento de la 
. ' 

patogénia del virus, en cuanto al ·�islamiento del mismo, los test serológico�, las 
. ' 

manifestaciones clfnicas, el tratamiento y la profilaxis de 'infecciones 

oportunistas".6

En medio de lo anterior lo que :si sabemos y conocemos es al SIDA como' 

realidad, y_ síndrome que nos at�cta a todos sin di�criminación de raza, 'sexo,

edad, religión, estrato social, prin�ipalmente .a jóvenes y adultos. Consideremos 
. 

. . 

entonces, el caso de Colombia, cuyas estadlsticas suministradas por el "Ministerio 
. 

,· . t • • 

de Salud (Programa de Prevención y control de las ETSNIH/SIDA), apuntan 
' ' 

afirmando hasta el afio de 1 :9y,6 el 54% de in�ección por el VIH, ocurrido en 
' 

' 1 

edades comprendidas entre los .15 y 34 alios. Se calcula que en un 95% de las 
• : 

'
�\ • - ...... , �- . • • . t- ) 

transmisiones del virus han sido: por contacto sexual".7 
': '. 

' -·----::::--,. "En el departamento del J:\tlántico,. desde enero de 1.987 hasta marzo de �!8¿:_se

han diagnosticado con el. virus de 1�n,ninodeficiencia humana un total de: 1.260 

personas. El grupo etáreo mas afectado e's el de 20 a 29 aflos, con un 37% 
• 1 

:· r 
·: : 

seguido del grupo de 30 a . 39 alias con un 34. 7%. Del total de personas 

¡ ' 

6 BAYES, Ramón citado por GUTIERREZ, A. Progreso del conocimiento del VIH - SIDA En: 
Psicologla general y aplicada. 1994. p. 8. 
7 ROMERO, Op.ciL 
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diagnosticadas el 22.7% son mujeres y el 77.2% son hombres. El Distrito de 
'ti 

'

Barranquilla es la localidad don�e· se presenta el mayor numero de caso� de 
' . . 

VIH/SIDA con un total de 957(é�:ero de 1987 a marzo de 1998), equivalentes al 

76.7% en el departamento".8 \ ¡. 

En Barranquilla, ciudad en la cual sé aplicó el presente estudio, hasta diciembre 
. ·, 

de 1998, se diagnosticaron 79 ·�asos de SIDA, según datos suministrados por el 
' 1 

• 

. ,· 
Dr. Daniel Meridoza (cot,rctinador: del programa ETSNIH/SIDA de Distrisalud) de 

los cuales 71 % corresponde al �exo masculino y 29% al femenino, donde e,I 60% 
. i 

de las personas di�gnosticadas �.on SIDA tienen edades entre los 21 a 30 aflos.9

En coherencia con lo anterior,, a través.de una encuesta nacional realizada en el 
' ' 

afio de 1.994 por el ISS, P,rqfamilia, y el Instituto nacional de Cancerologia 

"-. 

aplicada a jóvenes entre edades de 12 a 17 aflos de edad, se pudo concluir que_____., 

la edad promedio para la primera relación sexual es 13.4 aflos en el hombre y 14.8 . ' ' 

Í ' : 1 

· afias en la mujer, aumentando el promedio por la edad y el nivel educativo 1°. Ello
• 1 1 

nos da pauta ·para considerar de suma importancia el grupo de jóvenes que por su

desarrollo .fisico psicológico y social, : se convierten en un grupo de alto riesgo y

según las investigaciones de los casos diagnosticados actualmente con

VIH/SIDA ,oscilan entre edades de 21 a 30 aflos. Por esta razón y según esta

misma encuesta nacional, las personas que hoy saben que están conviviendo con

8 . . 
DASALUD, Op. cit., p. 2. 

9 PADILLA, Rosiris. Reportaje distritaÍ 38 nuevos casos de SIDA En: El Heraldo. Barranquilla (11, de
Septiembre, 1998),p. ?A , · 
10 Material de apoyo para la educación sexual en la vida familiar. ICBF. Colombia: Cresalc. 1991 

-

/ 
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el virus probablemente lo adquiri�ron en sus; primeras experiencias_ sexuales, al 
! . . 

desconocer que el virus de inmu1oéeficiencia humana tiene aproximadamente un
! 

' 1 • 
1 • ·• 

ªPeriodo promedio de incubaci�ry. de I� .infección
,:::

de_:5 �::JO anos-yara que se 
i . ' ·. 7 

desarrolle el "slndrome propia��nte dicho" del SIDA, periodo en· el cual, la 
' 

f ; , . ] 1 
, 1 • 

persona porta el virus y aun no �resenta los slntomas del slndrome y sin saberlo lo 

puede transmitir a otras personas'\ 

Lo anterior implica tener en cuenta que el SIDA es un problema comportamental, . . . 

que se refl�j� en la forma como se. ejerce y se viva la sexualidad; . esto . . l : 
. ; • 1 

determina la probabilidad de adquisición del slndrome y de las enfermedades de 
• 1 • 

. . 

transmisión sexual. . Siendo p�rtinent� recbrdar lo anotado · por el Psitólogo 
,, • • 1 ' ' 

! 

Leonardo Romero en cuanto a 9ue "Lo que �ausa el SIDA no es sólo el VIH, sino 
•• • 1 

la interacción entre un comportamiento y el virus"11
; son los hábitos y los estilos de

: 1 • 

vida los responsables de su adquisición'. Por ejemplo, ser homosexual, bisexual, o 

heterosexual no es causa de cont.agio, sino. el comportamiento sexual de riesgo 

que se practique. 

De acuerdo a lo planteado los : �utores del presente estudio hemos considerado 

que los jóvenes estudiantes uniyersitar;os se convierten en un grupo social con 

una alta incidencia de adquirir 1el VIHJSIDA, ya que estos empiezan a tener un 

comportamiento sexual activo· desde su adolescencia, (Encuesta nacional 
' . 

realizada en 1994 por el ISS, Profamilia, INC, aplicada a jóvenes entre los 12 y 17 

anos de edad), perpetuándose cada vez rriás al �ntrar en un contexto universitario, 

11 
ROMERO, Op. Cit. 

. .  

/ 
! 

/ 

Í 
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debido quizá a las presiones que ejerce dicho contexto, experimentando asl 

nuevas sensaciones en su : sexualidad que pueden convertirse en· 

comportamientos de riesgo. t 

·:· 1 

Por ello reviste especial relevancia estudiar; y de�cribir los comportamientos de 

riesgos sexuales en jóvenes universitarios Bolivarianos frente al VIH/SÍDA, para 

darlos a conocer de una forna · g�nera1· e integral, donde se beneficien 

directamente la comunidad- Univer.sitaria de estudiantes. Aunque se tiene claro 

que esta investigación no �s suficiente para lograr modificar los comportamientos 

sexuales predisponentes a ;que ··1os estudiantes adquieran el virus de 
1 ' inmunodeficiencia humana, si e� seguro, se_rá un inicio para que los estudiantes 

vean la necesidad de comprómeterse � ser responsables ante su sexualidad y por 
1 ' ' : 
' ' 1 

. ende a los elementos que desd� este' aspecto humano cualifican su calidad de 

vida .. 

De igual manera este estudio tamt:,ién aportará a la facultad de donde se 

desprende, los datos necesarios sobre conocimientos y comportamientos de los 
• t • . 

¡ ' ' 

estudiantes universitarios, frente al VIH/SIDA, permitiendo identificar y analizar 
1 

• 

elementos desde la psicologia q�e :ayudan a :disel'lar progra�,as y proyectos en la 
!

promoción de la salud sexua!i y reproductiva, y en la prevención de las 
. ,,J .. ' . 

:·; 

enfermedades de transmisión '. 'sexual - VIH - SIDA, · ·10 -cual le permlt,irá al_ 

profesional de esta rama del;. saber, integrarse a la interdisciplinariedad que 
: ¡ 
' : 

encontrará a nivel comunitario con programas cuyos fundamentos se basan en la 
- : ,- . 

motivación al individuo hacia los cbmp�rtamientos saludables libres de riesgo, del 
1 1 

1 

1' 
,· 
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VIH, información sobre la-forma de transmisión y protección contra el VIH, toma 

de decisiones, análisis de riesgos y conseéuencias para prevenir el VIH; desarrollo 

de habilidades sociales tales :como la asertividad y la negociación; habilidades 
' ' 

emocionales, como eficacia de :aµtoprotección contra el VIH, reducción de estrés; 
, l \ 1 

. l ¡ ' ' ' '

que ayuden a lograr procesos ��I int�rvención y educación capaces de sensibilizar 
. ·- . . ·¡ 1. 

. . .

a niflós, jóvenes y adultos frente al slndrome y lo más importante que además 
, , 1 1 • • 

1 1 ¡i 
sean capaces de aprender, introyectar y promover en sus vidas cotidianas los 

' ,1 ' . 

comportamientos sexuales salu�ables' donde se esté preparado para asumir la 

sexualidad 

1 , • 
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4 •. OBJETIVOS 

4.1 OBJETIVO GENERAL ·i r 

1, 

·
. 

Desaibir las característi�s de: l\º:s; conoci�ien�os �·de Ios co�portamientos
'.. \ ,. 1 , 1 ' • ' --· -' 

· sexuales. de riesgo frente al VIH'.. :SIDA que_ presentan los estudiantes de pr� 
:: 

1 ¡ ' ' 

. ' 1 ;, ' . • • • 
grado de la Universidad Simón ijolíva�: de la :ciudad de Barranquilla. · 

' • 1 ' • • • • 
.. : .:¡· t. 1 ' 

1 ' - ,: 1 ·•, 1 
,! . ·[ . 

. 4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS:. ¡· 
. ·[::

' ¡ i, 
' • •, 1 

{- Oe��ir tos conoeimientos qpf tie�e� tos estudiantes respecto a.: 10 · que e• ·
' ' ' " . ! . ' . ' ' . 

. el SIDA, la relación entre. Vlf:i y· SIDA,· forma ·:de transmisión y de no' ··. : . 

• 1· !,: · •. 
transmisión, métodos· de diagnóstico, evp1uci911. de la enfermedad, tiempo 

' ·. ' i;: 1 ' • 

de incubación y' de ventana ipmunol�. prácticias de riesgo y formas de· 
. . !· r i . 

• ,; : 1 : • 

. prevención del VIH SIDA . ''. , : 

ol -, las car�1$ti�¡.;., IQS �s . sexuakla de kls

• 
• 

• 

.. 

• 1 ¡ J l ' . " 

estu�es universitarios. BolivariaDC)S de la ciudad de Barranquilla en las 
,. . ; . . ·-!_ : :· ,' :_ ' -_ ' . . . 

-·-sfgoientes dimensiornb:.' ·:
. 

·.: .. •.: . -..

•;"' :.: 
.· •• -�-- 1 - - .r.:j , ·-1�

Practicas sexuales v��inales. y anal�
f: -. : . ''.

1 
·'

klcide1'Cia, edad · d�: _ inicio; . ; tipd . de parejas sexuales (regulares y
1 1: ' ¡¡ . ' ! . 1,, l '· . ',J ' ' ' • 

ocasionales) de las prácticas sexuales.· 
• 

. 1 • , 1, · r · : ', I· , . ' Número de parejas s�xuales. ¡: 
., 

· Frecuencia y uso del �dón�l : .
· • Posición frente al condón.

l', :;, . 
1' . .. , 

'i 

'I . 
l. : : 

'i 
l 

• 1 • • 



"· 

• Relaciones sex.uales bajo el efecto del. alcohol o drogas.·

• Percepción de riesgo para VIH SIDA.·

o Describir los comportamientos sexuales de riesgo teniendo en cuenta :

• facultades

• Sexo

• Edad

• Nivel de educación

33 
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5.1. ANTECEDENTES 

5. MARCO TEORICO :

!1 ·, 
jl : 

® 

El SIDA es una enfermedad caus�a por un virus llamado VIH que ocasiona la 
• . 

; : • :: ; •• '. 
!' • ' 

¡ 1 'I 1 ' 
• 

: 

destruc:ción del sistema inmunitario o• defensi ... o de, la. persona que la padece 
. . . . . :.. ! ·U,�. . :/ , ..... - . :: . ·. 

. 
hasta llevarla a la muerte, como consecuencia de 1a: acción de enfermedades e ,, : , ! : '. , , , .: , 

infecciones oportunistas, · q�f. apr��ech�o lé : debilidad del sistema 
_ . · . '.' · 1 '.; 1 � i ; : ; ¡ ; .', . . 

inmunológico actúan sobre el ·.9irgani�mo: ¡ Estas_ enfermedades curables -en 
: 

·- : ' ) ), :': ·, 1 t 

1 
1 

·: 

otras circunstancias ca�san: 1a·;'.m�� in�vitablemente en ·,as personas con' ' •/ll , 1 j I l' 
' ' •I 

·. SIDA.8
'!:. / 

1 

.:·: l. 

: ' 1, 
1 1 
! ;
, : 
• 1 

1 , 

Sobre sus· orígenes Parece Sel'. que . este virus ataca endémicamente al 
1 : 

cercopiteco · verde, un __ hiono qu� · h�bita en · 1os países � Africa Central,-
• - . ' 1 

. especialmente en ei Zaire. ·e�t� : �ono podía haber mordido a los seres 
. .' 1 . • 

. , • 
• • , , , , 1 ' , , .: , 

humanos y contagiarlos'.� el Vil'.lJS. Picaduras de mosquitos y tatuajes en la · 
• 

. 
.'. ! 

1 
1 , Í · 

. 
. ' 

. 
• • ¡ • ' • ; ·: 1 ' ' i 1 

1 : ' · 

piel 1o·extenderían entre:1a mayóríaide la población.nativa, lo qué explica que
f ,!',: : ' : .. ; : ' -

'. ,'.:. :· 1 1 • 1 • : 

solo el: 10% de los habitantes del Zair�· (tanto hombres como mujeres), tengan 
;; :: . ,; ; ¡' i 1, ) . 

' ! ; ' 
anticuerpos contra el virus, sin �mbargo, son muy popas, dentro de .esta gran 

' 
, . ,l :¡· ! ¡ . • . , 

población;los que han désarrolla� la enfermeda�. 9 
- 1 . 

, . 
. (: : 1 : , i . ' . . ,,...- ' . l '' 

¡!; ·, 
1 
1 

·., 1 
1 

8 lbid. .- [' ·! "
9 PAMPLONA, Roger. En: SIDA, espanto'y realidad. Colombia. no.17 (Septiembre. 1998); p.3.

1 ' 

: : . ! 
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se . tiene registrada una i�po�ante �migra'ción · de . Haitianos al Zaire, que al 
' '

regresar de nuevo ·a su país, '. ,quizé�: llevaron e1· virus a las islas del Caribe, 
' , 1 ,' ' ' 

. , .. . I', • , , , 
contagiando de esta forma a los g¡!ys homosexuales de New York.. , :.¡: .· r ,. 

En diciembre de 1981, se pres�ntaron ¡7 casos de infecciones graves en hombres 
• , 1 1 , • 

aparentemente sanos y cuyo . si�enj� inmunológico estaba fuera de riesgos. 
. . ' ' ' 1 ' ' ' : ·, 1 : : ' . 

. Pronto comenzó a conocerse; :�sJa. tipo de infecciones como el Slndrome de
' ,, ' 

Inmunodeficiencia �dquirida (Sl[)A), :por lo c�al el mundo .se alarmó y com�nzó a 
. ----·---·- - -� _· . :;: .... ·. ·. ·. ·: . : ' '

• 
' . .

describirla como . una enfermf1dad tr.ansmisible se�ualmente, letal, de. curso 
-

, · ' 
• 

1 

.. ' ¡ I 
' . ; '·, '.' 

severo y circunscrita a ciertos gi;upos·poblaciones; tales como los homosexuales, . 
¡
" . : . t . . . - . 

" ) . . '

haitianos y drogadictos. _Mas'. ;a�elánt;e en 1985; se encontró que la epidemia 
1 : 1 t · 

habla . incursionado en otras pobl�ciones dif,erentes a las ya descritas 
' ; 1 ,, ,:( 

' 

1 ,' t ' 

anteriormente, identificándose a,1·1 la presencia de poblaciones asintomáticas, es
,1 . •, •, '' 

' : ' ' . 
1 • ' ' • 

decir que portaban el virus del. Vl!-f; n:o presentaban aun la fase de SIDA y sin 
,, 1, ' ' 

t 
"'\ • �-. 

saberlo lo transmitían a otras per:Sonas.' 
:; ; 

.· t, 1 1 

( A partir de los;.tnmeros ca�dt .�e SIDA,
: 

estos aumentaron en pro�orciones

. alarmantes. Hacia· fines de 1987 se tenla conocimiento de más de 50.000 casos 
1 ( • • 

' 1 
... ' 

-/�n los Estados u'nidos, además �� los 7.0.000 reconocidos en 129 palses. L..._ 

La pandemia de ·nuestro interés, ha generado gran polémica llegando a las 
. ': : ' . . 

ªacusaciones" de gran parte d�I mundo en contra de Africa. Por una parte los 
': 

Estaudinenses responsabilizan.� lo� homosexuales y a los. adictos por comenzarla' ' ' 
1 

y continuarla y por otro lado los moralistas opinan que la perdida de la moral ha
• 1 ! ' 
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' 
causado la proliferación mundlaj qe ra infección 14

• Lo cierto es que en nuestro Pafs 
"

al igual que en el mundo �e ha :generado gran male�ar social con reacciones de 
• 1 

.
·¡

. 
' '

¡
· • 

. . .. . . 
discriminación y rechazo contra' quienes' padecen la enfennedad, debido al temor 

: :¡,: ! 
. . 

de contagiarse y morir. El nú��ro: cie infectados en la actualidad Colombiana 
1 'Ir . . . . . 

• ' • ' ¡ •• t' 
' 

sobrepasa los 19.326 casos y en Barranquilla de acuerdo a los infonnes del ano 
.. ' 1 • ' 

. 
' ,: ·. . ' 1 • 

1999 existen 102 casos reportados.15;: · 
' • ¡ , ' . \' . 
:· ,· .' : 

' • • 1 

• 1 1 ! f ' 

5.1.1. Abordaje de l�vestlgacloraes, .en tomo a comportamientos sexuales

respecto al VIH/SIDA 

· A nivel mundial existen investigrfiones realizadas en donde se ha llevado a cabo
.· 

. i ¡·.· ' ·; . ' . 
algunos estudios con respect�: ¡ i:l. las prác�icas de · riesgo relacionadas con la

1 ·t :. ,• : . : 
transmisión del VIH/SIDA,, entre¡�stas s:� enc�entra un estudio realizado en Puerto

Rico por C�nnighamy Rodrlgue�!eh lo� afio� de 1989 y 1990 donde se obtuvo los
·i1·; : 
¡•:· ' siguientes resultados: r · 

1 

1 
. " 

. ' 

En el ano de 1989, se utiliZó un 'cµestionario auto-administrado para asegurar el 
l 1 

: , ,  •• 

anonimato, éste fue distribuidc:/: a· unJ : muestra aleatoria de la Universidad de 
·I ,· . 

. -
• 1 

Puerto Rico: 3907 estudiantes: lo. contest'aron; el cuestionario contenta 122 
1 

. - ' ! · . . 1 
' 

' ' 

preg�ntas,: 55 de ellas se referlan ,' al conocimiento sobre el SIDA y 36 al
1 

comportamiento de riesgo, respecto a la transmisión del VIH, relacionado con 
\ �' ' t .,. , · ·1 

I. 

prácticas sexuales o con el Ús�·re drogas. En este estudio ,se encontró q�e: 
! • 1 

14 Historia del SIDA En: Facetas el Heraldo. Barránqullla. no.20 (M� 1,. 1989); p.8-9. 
15 SIDA, medio social, En:Vivirmejor. panta fe de Bogotá. no.7 (enero-junio. 1998); p.23.

1 

.. 
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1 ,·.
- Con respecto a la conducta's;exual·el 67.4% de los hombres'y e_l 38.7% de las

J . ' ' '; í ' ' . 
mujere� dijeron tener experi��c¡as sexuales.

' � ' ' . 
- l -

' 1 'i :{ • 
'' 

' ' 
- Mucho más del 80% de aqueilcis sexualmente activos de ambos sexos hablan

' • 
,, • ' ' 

• 1 

,: 
' 

participado en el sexo vagina!'y'.más del 50% habla participado en el sexo orat
' 1 - - • 

Al igual se encontró un eleva:do porcentaje de estudiantes que han tenido• , ( 1 ! • , · .. ,. 1 ' . 

relaciones sexuales anales, 35% :de los activos sexualmente. 
. . . . . ·i ' . : . ' 

' 1 ' 

- Aquf se encontró. más hombres que mujeres habrían experimentado este tipo
. � ' ' '; : ¡.. 

- - . 

de práctica, pero la diferencia no 'era tan notable como en el renglón de la 
' . I,¡ , . ' ' 

1 • 

actividad . sexua! en general,! ya: que el 39.6% de los varones sexualmente 
l. 

. ' 
' :  ¡ . ' 

' ,: 1 
activos. el 30.9% de las mujeres se�ualrnente activas hablan experimentado 

' 

• 1 
• ; � ;¡ . : . . ' . . 

• 1 : J1J 1' . 

relaciones sexuales anales: \L.� 'importancia de estos hallazgos radica en el 
. ' .. 1

1
_;_; ,·¡ ,• ' . ' 

hecho de que el coito anal �s¡ una actividad de riesgo muy elevado p,ara la 
. . 

transmisión del VIH. 
,I

' 

:¡ 

En cuanto a las conductas preventiyas el uso .del condón, cuando se hac� en la 
, 1, • 1 , , ' ' . \ 

forma adecuada, h¡;i demostrado ser eficaz en la preyención del contagio del 
¡ J. 

¡ . l 

virus del SIDA en el coito. Se .observó que ·el 95% de los estudiantes contestó . , . . . . ' ' 

que era muy posible· que et' VIH fuera transmitido sino se usa el condón. A. . . ' ' 
: : l ' 

pesar de ello el 55.1 % de. los estudiantes sexualm�nte activo Informó haber 

usado el condón al menos una vez solamente poco más de la mitad de las 

veces, mientras que 'ap'3nas. el 11 % informó haberlos usado siempre. Estos 
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·datos indican que hay una_ n�table discrepancia entre lo que los estudiantes

saben y lo que practican, se viv�nci� una tendencia significativamente mayor. . . 
l 

• 
• 

. 1 ' ' ' 

hacia el uso del condón·.ent�e! 'qui�:mes .tenlan prácticas sexuales anales, pero,

aún sólo el 10% de'estos 1o:usáron,todo el tiempo. Esto es cierto para ambos
• 

� J 1 ' "¡:

sexos. : .

- Haciendo referencia al uso del.'alcohol y de drogas, la investigación dio como

resultado que el 80% de l�sl h�mbres /et 75% de las mujeres mezclaba la
i .;;· : . ' 1 ' 

.¡. . : bebida :con la actividad sexua!; ya que m1.,1chos de los estudiantes que ingieren 
11 'i ¡ • 

alcohol: toman una cantidad\tmsiderable en cada ocasión. El uso de esta '! '; ' ' ' 

sustan�ia puede ser un fact� significativo asociado al riesgo de exponerse al . ' 
� ; ' ; 

' 

VIH entre los estudiantes universitariós.16
'1 

, 
' 1 • 

Otro estudio fue. realizado en Argentina ·en el ano de 1995, éste fue presentado en . ' . 

el Octavo. Congreso Latinoarri��cano de ¡ Sex,ologla y Educadores Sexuales 
' 

:· 

· (1996), por la asociación Argentina de E�ucadores sexuales · y se titula una 
' ·; l 'l ' 

'
' ' 

'. 
. 

ºAlternativa trente a los obstácultis".: Para este estudio se utilizó una muestra de 
' • 1 ' 

. ' . ª· : (

321 alumnos (149 mujeres y 172. �ombres), cuyas edades estaban comprendidas 
' ! 

1 

entr� los 14 y 52 al'los pero. estas se concentraron especfficamente entre los 16 y. . 
: � ' 

25 aHos (84%). Entre los menor�s de 20 aHos hay prevalencia del sexo masculino 
1 • 
1 

1 

· 
16 ORTEGA, Mercedes yTIRADO, Ev�lyri. Comportamiento sexuales de riesgo para la adquisición 
:del VIH - SIDA en estudiantes de pregrado de la Corporación Universitaria Tecnológica de Bollvar. 
Cartagena. 1998.p.50-51. · · · 
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y a partir de los 26 . aflos predóminan las mujeres. En esta investigación se 

encontró que: 

. -· Con las relaciones estables 'los. e�udiantes ºhacen el amor" y no hay temor al 
1 ,. ' • ' 

. contagio. En los vincúlos e�· lo� que hay afecto, un compromiso, se idealiza al

otro y no se toman recaudos. · 

El 21 % ciel total se realizó e:1 examen del VIH. Aquellos que no se aplicaron la 
'I 

prueba argumentaron no hab�:rsela aplicado por c6nsiderarse en bajo nesgo. 

- · El tema de "cuidarse" esta �á� I asociado a la antlconcepclón que al peligro del 
• 

. 1 . • 

contagio con el VIH.

. i :' 

- Sólo el 5Q% de la población
:
'�r

presa pretJcupac)ón por el VIH. De este 50%, los

varones lo están un poco más que las mujeres, pero al. momento de cuidarse,
1, ' 

solo un 33% lo hace usando preservativos siempre. 
', ' . 

,·; ' 

En conclusión el estudio realizado en Argentina llevó a los autores a confirmar que 
. . . 

hay la necesidad de· realizar tarea.s · cotidianas y sistematizadas en educación 
. . ' . ' . 

sexual, con el objetivo de' intem.álizar el valor de la prevención, como única forma 

de lucha contra el VIH.17
1 ' 

( 

1 ' 1 ' 
.. 

,1 
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• •1 ' 

Ahora bien, una investigación realizada en Colombia, en el afio de 1998 por 
' : ¡' ' ' � : 

: 1 

Ortega y Tirado en la Corporación :Universitaria .Tecnológica de ,Bolivar, sobre los 
1 • 

'' 
• : ',.: ' • ": •• 

'

'· '. 
' 

1 1, 1 • ' 1 • 

comportamientos sexuales de ���go para la adtjuisici�n de VIH/Sll)A, se encontró .,., 

que: 
' ' 1 ¡ • 

' 
•' 

' ! 
1 

Los estudiantes participant�s en el estudio si están · incurriendo en 
'• i ! 1 

comportamientos de desga :p¡ara la, adquisición de,I VIH, pero no están siendo . ' 'i¡ : . ' 
conscientes de esto, :'ya qu�., fa gran mayorla tiene la percepción de haber 

·. . i ¡.:: : ' . ' : 
estado expuesto a un bajo, muy bajo.o ningún riesgo. 

' . ! 1 ! l 1 ' 1 

. 
Lo anteriormente. expuesto se ·corroboraba con �I bajo porcentaje 12.7% de los 

. 
. ,. . . ' 

encuestados 'que se hablan apli�a�9 .. la prueba para detectar el ViH/SIDA, lo que 
. : ·:.:: f 

' 
. 1 

. ' 
' ' 

� 

hace pensar la escasa motiv,�i�r , e� · la población , de la universidad para su 
:.¡ i ' . ' 

' . . 
aplicación. Haciendo referenci� i'.�

i�da� en l
:
as que s� ·han iniciado las relaciones

� ,, . ',\ ' 

sexuales, se encontró que ,tantq ia; t>.enetracióti: vaginal como la anal han sido ' 
; ·:-¡ \ : ,'Í'' 

. 
' 1 ". • 

iniciadas por los hombres eirtr� 15'.y,'.17 át'los, mientras que 'en las mujeres las 
. . 

' 
\ ; ;_ . '' ' ' 

'
¡ ; . 

iniciaron entre los 18 y 29 at'los,.10 que generó en su momento el riesgo de adquirir 
' � r ' ( , 

1 ' 1 

cualquier enfe�edad de trans"i'i.�i� s.exual. · 
' ' I• ' '. 

i .
1 

:. 

- . Por otra parte se nota que e\ condói;t , tanto con las parejas regulares'. como con
•• : 1 

las ocasionales es usado ppca� vec�s. casi m,mca o .nun�a, · mientras que con
' . ', . 

1 
• .i " 

las trabajadoras sexuales se utiiza con todas o con la mayorla llevando esto a
' 

' ; • 

1 

· que se esté incurriendo en cCJn�uct�$ de, alto riesgo. Se encontró también en
' , 

el estudio· que el acuerdo de ·P��tección ante la infección por VIH/ - SIDA entre 
' ' J • "! 

las parejas. regulares lleg�n ·a un acuerdq; mientras que con las parejas
1 

1 ' 
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ocasionales casi nunca o nunca se habla del riesgo de contraer el SIDA, esto 

deja ver el poco interés de la población sobre la búsqueda de mecanismos que 
. . . 

generen protección para su salud. 
' '  \ 

Mediante esta investigación se: demostró que los estudiantes de esta corporación 
' 

' 

si están teniendo comportami�ntos sexuales d� rie.sgos para adquirir el VIH 

SIDA.18

' ·' 

Por último, se realizó una investigación. en la ciudad de Barranquilla en el afio de 
' . 

1998 con las universidades del A�lán�ico, Metropolitana y San Martfn Sede Caribe, 

realizada por un Proceso de! :construcción y Fortalecimiento de un Proyecto 
·¡,. . ' . .

lnterinstitucional de Prevención: id�· :VIH - SIDA con la asesorla del Centro de • 1 • • 
' 

11 . Asesorla y Consultorla de Barranquilla y · el auspicio del Fondo Bienestar 
:!· 

. 
' 

Universitario del ICFES, · el;: cual . se enmarca también en el Proyecto 
1 1 

Hispanoamericano de Investigación sobre· Conocimientos y Comportamientos 
• 1 ,. 

Sexuales relacionados con ViH' ... SIDA, en donde se encontró que: 
• ' • 1 ! 1 . i: ' 

. ' 

- Los resultados en la prueba de: conocimientos demuestran que los estudiantes

tienen poco dominio soJ)re. la temáti�� del VII-! SIDA.19
' ' 

'•, . 

' 16 lbid., p. 208-210. . · , 
19 ROMERO, Leonardo. Conocimientos ycomj,ortamientos sexuales de riesgo relacionados con
VIH - Sida. Barranquilla Allantico: Fondo de bienestar universitario del ICFES, 1998.p.15. 

. ' 

r 
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- Los niveles percibidos de. cm:10cimientos en la población universitaria sobre
• ' • r ;· .', 

VIH - SIDA no coincid�· con lps evaluados por la prueba, yá que creen saJ;>er
' 1 • ' 

más de lo que realmente saben' sobre éste mismo. 
. ' 

., 

- La incidencia de las relacione� sexuales vaginales fue del 56.9%; es decir, por
• ' 1 . . -- ,. ·r. , , . . . . . . 

cada 100 estudiantes universit�rio� aproxima"damente . 57 tienen o han· tenido 

relaciones 'coitales vaginale�.> 

• • ,_. 1 

La incidencia de relaciones sex�ales se incrementa a medida que aurri�nta el 

nivel académico universitario;,.� que el 50% · ,as tiene ·o tuvo· en el primer 
1 • 

semestre, �158.�% en el quintó: y ett>G.4% en lo� últi�os semestres . 
. ! 1 • 

1 • 

' : 1 �I 

El patrón observado muestra un! predominio de relaciones sexuales con 
¡' ', 

parejas: regulares. 
1 

1 
1 
. .

r. . • 1 •• 

El número de parejas sexual�s. según el ·género,· demuestra que los hombres
• 

1 ¡ ' ' . 
. 

' . 
' 1 • 

han tenido 4 - 5 parejas sex�ales regulares y ocasionales, y las mujeres las 

ha11 tenido con 2.
1 • :'. 

,· .

- La incidencia del uso sistemático. del condón es bajo· en el coito vaginal y anal,
. .  , 

tanto en las pareja� ocasio�ales, como en los regulares, por otra parte el muy 
1 1 • • • 

poco o nulo uso es igualmente alto, tanto !3n el sexo oca�ional como en el 

regular. 
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En conclusión se encontró en este estudio, que los estudiantes de estas tres 

universidades si �stán incurrie�do en comportamientos de alto riesgo para la
. • 1· 

adquisición del VIH SIDA;, 

1 ' 

; 1 
. ! ¡ 

6.2 FUNDAMENTOS CONCEPTUALES' 
1 ; 
1 ¡ 

1 : 
1 ' ' 

5.2.1. Conceptos básicos sol>re' sexualidad humana 
' ' ! ' . 

1 
i ' 

La sexualidad es parte import�nt� del i ser humano, yá que a través de ésta se 
1' ' 

comunica diariamente con su , ¡ enton,o social., Sin embargo la sexualidad
I' ' 

', ' .¡,' ' . ' 
'propiamente dicha tiende a contundirse con conceptos similares a ésta, por que se 

- ' :¡ ; ', ' '

hace necesario esclarecer . ; ; 1 �efinir : tale� cqnceptos y diferenciarlos de la 
. ' � l ·, . : 

¡ 
' 

-sexualidad misma entre estos conceptos, se encuentran los siguientes:
I l : ' :, . ' 

t;·:,!' '. :1,,' 

5.2.1.1. Sexo: La palabra ·sexJ:�ioviJne del latln ªSexusª o ªsecare" (dividir), es 
. :1, 

una condición orgánica ( anatóhlic'a - :· fisiológica) que distingue al macho de la 

hembra. , - :I , 
! . : .. : ,, '1'

En la especia humana existe .l sexo ;,..,adal (lestlculos u ovatlos), genital (pene
,1 ' ' 

' 
, 'I , 

o vagina), sexo del esquema c�rporal (segOr, la forma del cuerpo),,sexo hormonal

,,1 
: 

' 
¡, 
1 ' 
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(en función de mayor presencia .de hormonas masculinas o femeninas) y un sexo 

cromosómico (cromosoma sexual xy para el hombre y xx para la mujer)20
• 

5.2.1.2. Rol o papel de género: :se refiere a la experiencia pública de la identidad 

de género que se expresa en las personas mediante actitudes, vestimenta, 

apariencia o roles sociales, asignados· a determinado sexo o género en la cultura. 
' i . . 

Son las pautas de comportami�nto' culturalmente definidas como masculinos o 
. \ . 

f�meninas. En función de estosi significado� se da un trato diferente a hombre y 

mujer y se tienen expectativas. de �u maner� de comportarse, pensar, vestirse y 
' • ' 

1 

vivir el erotismo. 

Las interacciones transforman la .información en trmas colectivas de interpretar la 

realidad, determinando que los ;individuos y grupos actúen de acuerdo a esos 
' . 

signlficados21

. . . 

5.2.1.3. Sensorio: Es el conjunt'.o de los órganos de los. sentidos y su conexión 
1 ' 

con funciones cerebrales especificas. Son conocidos los órganos de los sentidos 

como la vista, · oido, gusto, olfatA y �acto, todos· son importantes en el papel que 

d�sempel'lan en el ciclo de la respuesta sexual (deseo - excitación - orgasmo).22
'. ! . 

20 Conceptos Básicos sobre la Sexualidad Hiiinana The First mexican. AIDS información resource, primer
sistema web sobre el SIDA en. •. Last modifi�: 23 mar 98. Pag size 17k in Sp,anish. Altavista. www. udg. 
mxlguia -infolinfo- gral/sex:o -básico. htrnl. 
21 Ibid p. l?k ' 

. : . 22 AcmlA, Almso y otros. Enciclopedia: del sexo y de la educaci6n sexual. Colombia: Zamoca. 1996. P. 12 
• 15.
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5.2.1.4. Sensualidad: Es el conjunto de las expresiones de los órganos de los 
1 

sentidos y del sensorio, puestos al · servicio· de la función sexo. Además es una 
. . . 

¡ t ' ,, 

expresión más allá de lo orgániéo', es Ja manera de·;hablar, la forma de tocar, la 
• 1 ., ' 

. ·' . . 

galanterla en ia expresión ve�a!, la diferencia en el trato interpersonal, es todo lo 
1 •• ! . . -\ . 

' • • • 1 Jj ¡ . 
. 

que antec�de al contacto lntimo;1 :es lo que sucede durante el contacto y es lo que 
1 1 , , ' 

sigue al contacto como fuente d�iretroalimentaclón.23:: 
· Ji r ' • ' ,· 

1 • 

i : ' 

5.2.1.6. Erotismo: Se refiere ál biano del placer'y ei deseo puede definirse como . . . ' 
I j ; 

la existencia de una respuesta �e��al h�mana ante un estimulo afectivo. ' ¡ . . 

1 
1 1 ; : 

' ' • 

El erotismo tiene una parte comportamental, la �ctividad sexual y las relaciones 

sexuale�; una parte fenomenpl��i�a que e� en ei plac�r. la atracción y las 
. ; .: ¡ ¡ . 

preferencias, dando lugar a urya .arripli� diversidad d.e manera de vivirlo. Existe 
:; 1 

• -

también una parte social que incluye la asimilación de una normatividad, ·valores y 
'! ' 1 

mentalidades que determinan I� �lven.cla y sl�nifi�ación d�I e�otlsmo24. 
'1 ·¡ I 

1 • 

2.2'.1.6. Sexualidad: A travé� del tiempo La: sexualidad ha sido fuente de 

preocupación, y sobre el tem.a abundan temores, influencias por mitos e 
;· 

. : ' . . l 
informaciones erróneas. Con fr�·cuencia se le considera ,como algo separado del 

: 1 
• 

· resto de la vida de las perso.n.as, para muchos equivale los actos genitales, 
) l ' . ! 

' ' 

. i . 
. . . 

negando asl el carácter de totali�a� que posee la ·sexualidad.25 
·, 1 • • . 

23 lbid., p.15-18
2• Conceptos Básicos sobre la Sexuálidad Humana The First mexican AIDS información resource, primer
sistema web sobré el SIDA en ... Laltmodified 23 mar 98. Pag size 17k in Spanish. Altavi!ta. www .. udg. 
mx/guia -infolinfo- gral/sexo -básico. html. ' 
25 Material de Apoyo para la Educación Sexual; en le Vida Familiar ÍCBF. Colombia: Cresalc. 1991. p. 28.
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Por lo tanto la sexualidad hace . parte de la vida de cada uno, de la naturaleza 

humana, es una forma imP<?.rtante_. de �omunicación no toda forma de
' . 

comunicación es sexual, es única: placentera y ca_mb�a a lo largo de la vida del ser

y algunas manifestaciones son ·aprendidas. 
i 1: ' 

La sex.ualidad tiene como finalidad el placer,. la comunicación y la ·reproducción; el 
1 1 ' 

placer es único y particular seir�ere ·a la satisfacción de ser hombre o mujer, el
- . ' 

¡ :< ' . ' 
� 

goce de las posibilidades qu� ros brindan los sentidos; .como es el caso de 
1 • • 

i. '

disfrutar de un. paisaje; la cm;nu�icación es importante por que se estable�en 

múltiples relaciones entre amigos¡ padres e hijos, hermanos, vecinos, compafteros 
, :1 1 

de estudio, tr�bajo y relácione� d� pareja; 01'! cuanto a la reproducción, si bien es 
. ' 

' ' ' 

una función biológica de la s1:1xu,alidad, es una decisión libre y voluntaria que 

implica una gran responsabilidad Y, supone asumir sus consecuencias. 

También puede ser entendida mediante la· interacción de aspectos, como propios 
' . 

del individuo; Socioculturales, . Psicoemocionales y Biológicos. Por lo tanto la 
' º'. t ' 

•. 

sexu_alidad es todo aquello qu� está en relación con las necesidades humanas
! " 

elementales de ilusión y búsqu1:1.da de un sentido,. con la satisfacción de las 

necesidad�s flsicas y emociona:,les que :de.ello se desprenden26
, es decir, que ésta 

1 •• 1 
' 

t •• 

va mas allá de la genitalidad,' y� que implica la integración del ser humano, 
. . . . ·i .. , . 

sensaciones, fantasías, pensa�i�ntos; movimientos,· cómportamientos, creencias 
1 ¡ 

26 H, Lucas. Enciclopedia medica de la salud: circulo de lectores blume. 1997. P.320. 
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y todo un conjunto de elementos:que expresen la posibilidad de tener una relación, 

un intercambio, un crecimiento y:una trascendencia'.
• 

1 ' 
¡, •• 1 

otro concepto de sexualidad : �s el referido a la comunicación que los seres·. I· 
¡ \ ; 

humanos poseen para p�rmitir¡ 1,. �xpr�sión de la función del sexo, bien sea, para 
• ' ' 1 -

sus fines: reproducción, placer y¡d�scarga emocional, 
' ' ! 

f 
t ,' 

¡ � 1 
' 

1 • 1 
j • 

El sistema de comunÍcaci�� : : pe los seres �umanos · está comprendido 
·¡ 

.
. ', 1 • 

habitualmente mediante tres c�n�le�: la vista, el lenguaje verbal y el contacto; la 
' ¡ ' . . . .i ; 1 •. • •· •

' 
. • 

sexualidad abarca todos los l ,c'anales de comunicación en sus diferentes ' . 
' '' ¡ 

expresion�s hasta permitir la intim
0

ida� ·sexual.27 Este sistema de comunicación -
: . 

' 
¡ 1¡ •• ' • ' 

sexualidad tiene formas estilo� lqtte le' son própios y característicos, con\ unos
1 ' • 1 ¡· . . 
·, •• • :; ' :: 

• 1 

patrones comunes á todas ·1as culturas, y otros para .cada cultura o conglomerado

humano, Jfinal�ente, otro que:Js·��o�io de cad� individuo. 
• 1 \ .) ' ' 

. 
. 

La sexualidad es entonces un sistema de comunicación mediante la cual los . seres ' ' 

t , l • I 

. humanos �xpresan la función ·s.exuaí de.ntro de un estilo propio y especial a cada 
! 

. . ' 
. i ,'' . . 

conglomer¡tdo humano y . a cada! persona-: Los diversos modelos y patrones 
• 1 1 • 
' 1 ' ·, • 

socioculturales imprimen una fo'.�a d� expresión especial en cada .época, región o 
:r , . 

. .! ', . ' 
grupo humano, para manifesta�¡c;te.!Jn� r;nan�ra p_eculiar la función sexual. 

'1l ACWA, Op. cit., p.12. 
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No cabe duda que la sexualidad es una dimensión positiVa y vitalizadora en la 

existencia humana, en la que una persona. comparte con otra su yo, su ser, su 

cuerpo, sus genitales, su erotismo, capa,cidad de sentir y vivi,r el placer sexual.26

Se hacen muchas cosas para vivir y dis1rutar la sexualidad. ªHacer el amor" o 
1 • 

tener relaciones sexuales es una de ellas. 

5.2.1.7. Relaciones sexuales: ·La mayoria de las personas consideran que la 

relación s�xual es el acto sexµál, copula o coito Ountar o unir los genitales con 

penetración pene - vagina). �a.ra ,.otr�s, no necesariamente es tener coito o 

penetració'n pene - vagina. 

. ;. 

Una pareja puede tener beso$ intimos penetrantes, aun · sexo oral, pero no 
I j ·, 

penetración pene.., vagina. En .este caso, bien podrla hablarse de relación sexual, 
. . 

. , : r 

puesto que se entienden, se aceptan y se expresan en la intimidad sexual.29

Las relaciones sexuales se co�átituyen también; en el aspecto biológico y natural. 

No obstante envuelven una sene de factores como el psicológico, el social, el 
• 

1 ' 
• 

. '. 

cultural, el pe�sonal, el afectivo �te. Todos los cuales son fundamentales para que 

las relaciones sexuales. se lleven· a: cabo de una forma gratificante y con 

responsabilidad sociaf0
• 

26' 

. ' 

ROMERO, Op.cit . 
. . 

29ACUAA, Op.clt., p.16. 
30 CHAPARRO, Victor. El slDA, un enfoque didáctico hacia la educación sexual. Barranquilla:
Cajanal EPS. 1998. P. 37. 
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5.2.1.8. Preferencias sexuales: Existen tres .Preferencias sexuales: la 

heterosexualidad, bisexuálidad y la homosexualidad. La heterosexualidad es la 

atracción, para relacionarse sexual, afectiva y eróticamente con personas del otro 

sexo. La homosexualidad, con· :personas del mismo sexo. Y la bisexualidad con 
• f '· 

personas de cualquier sexo.31 µo normal cuando se habla de estas relaciones es 

cuando se refieren a las. que si realizan· entre perspnas de diferentes sexos, es 
' ,' 

decir, heterosexuales, las rélaci9nes horno.sexuales son hombre - hombre y mujer 
' . 

- mujer como se menciona ant��onnente, es p�«;1ciso determinar entonces que lo 
1 

que debe inducir a una parej,I a la práctica del acto sexual no es la simple 
I• • 

curiosidad, ni la satisfacción: i�m la utilización del _cuerpo humano sino una' . 
consecuencia de la esUmulac.ión de la responsabilidad, el sentimiento y la 

,,

estabilidad de la pareja.32

Una vez ya descritos algunos conceptos fundamentales de la sexualidad humana 
-

. 
.- . 

. '

cabria preguntarse lo que sucede entonces con los comportamientos sexuales en 

los y las jóvenes. 

31 Ccoceptos Básicos sobre la Sexualidad Hwnana The Firit mexican AIDS infonnación rel!OllrCe, primer
sistema web sobre el SIDA en. .. Lasi: modified 23 ffi81" 98. Pag size 17k in Spanish. Altavista · www. udg. 
mx/guía - infolínfo- gral/sexo -básico. html. 
32 . • 

CHAPARRO, Op.ctt, p. 3'J. . · 
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5.3. COMPORTAMIENTOS SEXUALES EN LOS Y LAS JOVENES 

Un poco antes o durante la adolescencia muchos jóvenes descubren un interés 

por el otro sexo, ya que la pubertad "es un proceso fisiológico, marcado por la 

aparición de la función reproductora y la maduración sexualº,33 además las

adolescentes pasan por un proceso psicosocial, en donde tiene que tom11r una 

decisión o posición frente a Id que le acontece a su alrededor tanto a nivel 

personal �omo·social. Por end.e.uno de los cambios profundos de la vida que 

tienen los adolescentes es el de: establecer amistad y relaciones amorosas; éstos 
' ' ' 

a su vez son elementos importantes para el logro de la identidad sexual" .34 De

igual manera, los jóvenes emp.iezan a aprender como tratar sus propios cu.erpos, 

después de eso aprenden por lo:general, con otra persona. Hacen amigos del otro
: ¡. 

sexo, individualmente o en grup�, conversan, salen juntos. Luego se toman de la 

mano, se besan·, se acarician. y aprenden que es lo que más le gusta a la otra 

persona. 

Por otra parte, los jóvenes pueden ejercer la actividad sexual para aumentar la 

intimidad, buscar nuevas experiencias, probar su madurez, estar a la par con sus· 

compafieros, encontrar alivios• a las presiones o internarse en los misterios del-

33 ROMERO, Leonardo. Elementos d� sexualidad y educación s�xual.Barranquilla: CAC.
1998.p.89.. . ' . · · 
34 PAPALIA, Dienc; WENDKOS OLDS,_ Sally. Desarrollo Humano.México: Me Graw Hill. 1997. P. 413.
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amor.35 Los contactos sexuales empiezan generalmente con diversas formas de 

caricias, que al aumentar en intenstdad puede llevar al orgasmo.36

El Psicólogo Robert Sorensen (1.973) identificó dos estUos distintivos entre los 

jóvenes activos a· nivel sexual: 1) "Los monógamos seriales" que. son aquellos que

crean un vinculo con una persona a la vez y cuando tennina una relación 

establecen otra. ª 2) Los. avenh,reros sexu�les" .perciben la relación sexual como
. 

. . 

J • ' ' : 

una actividad placentera que no, necesita ni amor, ni intimidad, ya que 'consideran 
' . 

el sexo como un compon�nte significativo de la libert�d personal,37 es decir, como 
1 • • 

algo natural y abierto. Según e$tudios realizados en la ciudad de Barranquilla, en 
. ' . 

.

el barrio la Manga, por Durán, y1tal y Romero se encontró que un 43% de los y las 
l 1 ) 

jóvenes tienen entre dos y tres • noviazgos y que un 50% de los noviazgos tiene 
' . : 

una duración de menos de un af1o38.: Esto demuestra que los y las jóvenes son 
. . 

más activos sexualmente, más litierados y tienen una inmadurez en el momento 
. 

: ' 
,. :r • 
1 • de establecer un noviazgo, ya qye es frecuente que los y las jóvenes expresen su 
1 ¡' ¡ 1 • 

' 

sexualidad por primera vez en el¡ contexto de un romance, pero con o sin amor, la 

mayorla empieza la actividad �exllal generando esto, el que ellos puedan asumir 

comportamientos sexuales qe .riesgo para contraer, posiblemente, alguna 

enfermedad de transmisión sexual o el virus del SIDA, a temprana edad. 
' . . 

35 Ibid, p. 413 
35 H, Lucas. Op.cit., p.325. · 
� SORENSEN, Robert. Citado por DA VINOFF, Linda. En: Introducción a la Psicología: Me Graw Hill.
1989. p. 477. 
36 DURAN, Farley¡ VITAL, Adis y ROMERO, Leonardo. Estudio Dc:sc:ripHvo de Ccmpcrtmnimt.o Séirual de 

los jóvenes del Berrio la Mll!lgll, Bammquilla: 1994.p.19:Z. 

'-
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SIDA denomina una condición flsica llamada síndrome ele inmunodeficiencia 

adquirida; se refiere a. un conjunto de slntomas y signos que se dan como 

consecuencia de una deficiencia en el sistema. inmunológico y que es adquirida, 
1 1 

. no se nace con esta deficiencia. 

¿Qué significan las siglas VIH y SIDA? 

VIH : Virus de Inmunodeficiencia Humana 

V: Virus de 

1: Inmunodeficiencia 

H: Humana 

SIDA: Slndrome de inmunodeficienciá adquirida. 

• Slndrome; · significa un grupo de condiciones o slntomas que muestran o

indican que algo and3: mal

• lnmuno; se refiere al sistema inmunológico del cuerpo, este sistema es la parte

del cuerpo que lucha contra las infecciones cuando el cuerpo se ve invadido

por organismos que causan entennedades como el �arampión, la gripe o los

resfrios, el sistema inmunológico impide que se enferme atacando y

destruyendo a estos organismos.
' 

' ' 
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• Deficiencia; es cuando hay una carencia de algo o no hay lo suficiente para

que funcione correctamente. Por. lo tanto inmunodeficiencia significa que el

sistema inmunológico de una persona no esta lo suficiente fuerte como para

funcionar correctamente y falto de capacidad para rechazar a esos organismos

causantes de enfermedades que normalmente, .destruirla con facili(Jad.

• Adquirida; hace referencia a qu,e el SIDA es algo que una per�ona recibe o

adquiere de otra persona, aunque el SIDA puede pasar de una mujer infectada
" 

' 1, • 

a su.hijo todavla no nacido, pero es algo. que se._hereda de los padres como la

altura o el color del cabello o de los ojos. Tampoco es una enfermedad que
• • j 

I 

. · aparecer sin �na causa .externa aparente, como es el cáncer, como result_ado 

del proceso· de envejecimiento del cuerp�, o como la enfermedad de 

Alzheimer.39

· El medio en que vivimos está llenó de microbios a menudo peligrosos. Estos
' . 

microbios, son virus, bacterias, _hongos microscópicos y parásitos potencialmente

capaces de atacar 11uestro organismo40. · Nuestro organismo se defiende de estos

agresores gracias al sistema inm1mitario, cuya función és destruirlos, además éste

impide el desarrollo de c�nceres que por las células malignas pueden formarse en

.el organismo, esto lo hace a través de los glóbulos blancos.de la sangre que son:
. ' 

Los linfocitos, y los órganos linfáticos; el primer grupo.son células necesarias para

39 ¿Qué es el SIDA?. Ed_itorial Seledor. Redactado pcrlnter-Span. w.w.w. mor: Items.
mx/---camprev e/html/vih l .htrnl.Last modified. l-mw-96 page size/lk. · 
40 ROMO, Javier. SIDA, manejo del pacler.te con VIH. México D.F: Manual moderno SA 1997. p. 
205.
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la capacidad defensiva del organismo. Existen dos grandes familias de linfocitos; 

los Linfocitos T y los Linfocitos B que actúan de diferentes maneras41
• 

Hay variedades de Linfocitos T, entre ellos están los LinfocitosT4, las cuales son 

células colaboradoras que .atacan como directores de c,rquestas en las 

operaciones de defensas, dándose un papel de vital importancia. 

Los Linfocitos B, producen unas sµstancias que reciben el nombre de anticuerpos 

cuya función es atacar el microbio y destruirlo. Los anticuerpos son especlficos 

para cada microbio, cuando se presentan en el organi.smo indican que han estado 
' . 

en contacto con ciertos microbios. Cuándo se dete�an anticue,rpos contra el virus 

del SIDA es la base de la prueba serológica del sfndrome42
• 

Una persona sana presenta una relación equilibrada· entre los Linfocitos T y 
' 

Linfocitos B. En condiciones, normales el cociente es mayor de 1,5 

(aproximadamente de t,75 a 2,0). En los pacientes con SIDA, este cociente se 

altera y generalmente se encuentra por debajo de 0,543• 

ªEl slndrome de Inmunodeficiencia adquirida (SIDA) es la manifestación final y 

más grave de una perdida progr�siva, de la inmunidad celular causadas entre 

•1 lbid., p. 207.
42 lbid., p. 208.
�3 H, Lucas, Op.cit., p.543.
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otras, por la destrucción de Linfocitos CD4 (T4), por acción directa o indirecta del 

virus de inmunodeficiencia humanan44. 

5.4.1. Formas de transmisión del VIH 

El VIH por ser un virus. débil al ,ambiente necesita de un vehículo directo que le 

permita trasmitirse de un ser hu�ano a otro además que se encuentre en una alta 

concentración dentro del. liquido; o fluido corporal que vaya a servir de medio de 
! ' 

transmisión. Por esta razón no deja de ser un hecho curioso el que sean 

precisamente la sangre, el semen y/o las secreciones vaginales los vehlculos de 
1 : 

' ' 

transmisión más importantes dei virus del SIDA.45 Por ello las únicas formas de 
I, 1 l 

transmisión del VII-Í son: transmisión sexual, sanguínea o parenteral (que tiene 
! 

' 

lugar fuera del intestino) y de ma�re a hijo o perinatal. 

Además de esto se ha encontrado en .muchos liquidas y secreciones corporales; 
1 

prácticamente en todos: la saliv,a, :los excrementos, la orina, el ·sudor y hasta las 
' ' 1 

lágrimas de los enfermos que Hévan virus en suspensión; pero afortunadamente 
' 1 

para que se produzca el contagio �ebe de haber una
¡
puerta de entrada poda que 

el virus penetre en·. la sangre dJ1 receptor y una: pequef'la herida · puede· ser 
1 

suficiente46
• Sin embargo, Romer� argu,menta que el riesgo de contraer el VIH a 

44 ROMO, Op.clt.,p.209 . 
.s CHAPARRO,Op.cit., P. 68. 
46R 

· · 
OMERO, Op. ctt. 
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través de besos (intercambio de saliva ) dependerá de la presencia e intercambio 

de sangre contaminada en las bantidades suficientes para el contagio.47

Considerando ahora los tejidos contaminados que presenten una mayor 

concentración de formas virales: infect�ntes, Velez y Cols, argumentan _que en su 

orden suelen estar: La sangr:�. el , semen, las secreciones vaginales y las 
.· '\ 

. 

.. 

,\ 

secreciones inflamatorias; ya : :que 1en estos tejidos el virus se encuentra
! • 

especialmente en el interior de 'lps linfocitos infectados y los macrofágos. Por su 
' 

parte la sangre presenta un alto .contenido de glóbulos blancos, lo que permite que 
•' 

se le considere el tejido de mayor potencial contaminante. Y con respecto al 

semen se evidencia que este er. condiciones normales puede incluir hasta tres 

millones de células blancas por centlmetro cúbico y en un infectado por el VIH, 
\ ., ' 

! 

hasta un millón de ellas puede inéluir el virus46
• 

' . 

Ahora bien, es importante anotar que las células inféctadas son mucho más 

abundantes en los tejidos y sec'reciones de Individuos infectados que presentan 
. ' 

concomitantemente procesos inflamatorios, como ocurre con el herpes genital, el 

chancro blanco y la slfilis. Por tanto se considera que las enfermedades de 
1 

transmisión sexual de carácter inflamatorio o ulcerativo facilitan la transmisión del 

VIH haciendo más importante .al:portador Y,más susceptible al infectado que las 

47 ROMERO, Leonardo. Cita�o_por ORTEGA, !vlercedes yTIRADO,.Eve�. En: Comportamientos
sexuales de riesgo para adquisición de.VIH - SIDA en estudiantes de pregrado de la Corporación 
Tecnológica de Bollvar. Barranquilla: 1998. p. 32. 
48 VELEZ Y COLS, Citado por ORTEGA, Mercedes y TIRADO, Eve�. En: Comportamientos 
sexuales de riesgo para adqui11iclón de VIH - SIDA en estudiantes de pregrado de la Corpóración 
Tecnológica de Bollvar. Barranquilia: 1998. p. 33. 

, . 
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padezca, pues produce lesiones abiertas y cúmulos de macrófagos y linfocitos que 

facilitan la entrada y salida del virus. 

Teniendo en cuenta, la transmisión por contacto sexual, Romero argumenta que a 

nivel mundial se calcula que el 95% de los casos han sido contraldos por este 

medio49
• Por otra parte, Lozano¡ex�resa que este es el principal mecanismo de 

transmisión cuando las relacion�s sexu'ales no son protegidas; esta vla sexual es 
l :' 

• 1 

la que a aportado el mayor número de casos en el mundo, independientemente 
, ,· '

del tipo de orientación 'sexual ¡,de una persona (homosexual, heterosexual o 

bisexual). Además este autor m�nciona que el riesgo de adquirir el VIH aumenta 

con las relaciones sexuales penetrativas, principalmente en la persona que actúa 

como receptor (quien es penetrador°. El virus del SIDA puede pasar de hombre a 

mujer o viceversa, de hombre a hJnbre y de mujer a mujer. 

j Por su parte Bayes expresa que la probabilidad de transmisión del VIH varia

segón la práctica sexual utilizada, siendo mayor en el coito anal (homosexual o 

heterosexual), que en la vaginal;iasi mismo aun cuando se admite, en general, su 

menor peligrosidad, hay algur,os'. :caso� atribuidos al sexo oral ( contacto entre la 

boca de una persona y el pene, vagina o el ano de otro), tanto en lo que se refiere 

49 ROMERO, Op. cit., p. 39.
50 LOZANO, Citado por ORTEGA, Meréedes y TIRADO, Evelyn. En: Comportamientos sexuales de
riesgo para adquisición da VIH - SIDA :en ei:tudlantei: de pregrado de la Corporación Tecnológica
de Bollvar. Barran quilla: 1998. p. 36. 
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al mantenimiento del semen en la cavidad bucal como al contacto de la boca con 

las secreciones vaginales.51 

Haciendo referencia al sexo anal, Je'nnings; sostiene que la persona receptora 

(sea hombre o mujer) es la que.corre mayor riesgo de contraer el VIH. Antes se 
' 

' ,  ' 

crela que el contagio se producla porque, durante el coito, el pene creaba heridas 

sangrantes dentro del ano del re1reptor, pero· ahora se piensa que es probable que 

el VIH pueda cruzar la membrana mucosa (tejido delgado encargado de proteger 
. 

. 

muchos de los orificios y p;:isajes del :cuerpo humano, ya que secretan un moco 

compuesto de sustancias qulmicas q�e atacan a los virus y mantienen húmedos 

los tejidos circundantes) y entrar en los pequel'Usimos vasos sangulneos que la 

irrigan. Por tanto no es necesarjo qu,e la p¡;lred del ano este lesionada para que 

ocurra la transmisión52• 

Además, Jennings habla de la forma como puede transmitirse el VIH a través de 

las relaciones sexuales vaginales, estas formas son: 

1. Mujer a Hombre, esta forma 'de contagio aun no tiene claridad, ya que la

concentración de VIH en las ·secreciones vaginales ·no suele ser muy alta (en

comparación con la sangre y el semen), sin embargo si puede contagiar, como

51 BAYES, Ramón. Citado por ORTEGA, Mercedes yTIRADO, Evelyn. En: Comportamientos
sexuales de riesgo para adquisición de VIH � SIDA en estudiantes de pregrado de la Corporación 
Tecnológlca de Bollvar. Barra�qullla: 1998. p. 34:
52 JENNINGS, Chirs. Citado por ORTEGA, Mercedes y TIRADO, Evelyn . .!;n: Comportamientos
sexuales de riesgo para adquisición de \IIH - SIDA ·en estudiantes de pregrado de la Corporación 
Tecnológica de Bollvar. Barranquilla: 1998. p. 32. 
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también lo puede hacer la sangre: dé la menstruación y sangre en la vagina a 
i' .

causa de un acto sexl!al traUl'Jl�tif�· En lo� hombr�s. la puerta de entrada de la 
¡, :. ' ' ' . 

' 

! � l 
infección puede estar en heridas·muy pequenas en la cabeza .del· pene, en las . 

l. : . . 
l ' 1 !' . 

membranas. que revisten la uretr�, o en las· glándulas que cruzan la uretra en la 

base del pene. 

2. Hombre a Mujer, siendo esta la forma m'ás eficaz de la transmisión, ya que el
. . . ,!, ' . 

hombre deja en la vagina �� la mujer su semen que está contaminado y la
' : 'i\ . : ' ,; .· 

mujer perm�nece en contacto con dicho semen durante mucho tiempo .
' Í ' 1 

después de terminado el : at;to ; sexual. Con . respecto a esta forma de
. . .

transmisión vale la pena anotar que qutzás no sea necesario una herida, pues

el VIH puede infectar directamente a lós macrófagos que se mueven en la
¡ 
·I . . 

superficie de las membranaslmucosas de ésta y asl cruzar directamente a los. ' .. ; 
. . . 

vasos sangulneos que la irrigan .. Sin embargo las secreciones vaginales 

contienen sustancias 'qulmicas contra los gérmenes, por tanto la vagina tiene 

muchas defensas contra los cuerpos extraHos. Esto podtla explicar por qué la 
' 1, ' 

infección por el VIH no se transmite con la misma eficacia durante el acto 
. . 

.; 1 • : • 
. ,1 . 

sexual vaginal que durante el acto sexual anal. 
1· , 

Por su parte Bayes53 sostiené · que al parecer las mujeres son mucho más 
• 1 

vulnerables que los hombres, lo.cual puede deberse, entre otras cosas a que:

53 BAYES, Op. cit., p. 50. 
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A) En las personas Infectadas, :se. d�tecta· mayor· cantidad de virus en el semen

que en las secreciones vagi�al.es. '.
!· '' 

B) Algunos factores pueden aumentar la vulnerabilidad de la mujer, siendo éstos

las plldoras anticonceptivas 'orales �usceptibles de producir ectopia de cervix y 

pequeftas hemomagias dur�nt� el'. coito, el uso de dispositivos intrauterinos 

(DIU) facilitadores de infecciol'.les, etc.
·;

C) Después del coito, las secreciones vagin¡lles pueden hacerse desaparecer del
' 

' 

pene con rapidez mediante. �ábitos de higiene rutinarios, es más . dificil 
·:

. . 

asegurar la misma· eficacia :con· respecto al semen· eyaculado en la vagina,
' . 

. . 

que con el tiempo que el virus del SIDA puede permanecer activo en el 

organismo, en muchos casos· es, mayor en la mujer que en el hombre. 

Considerando ahora, las relacion�s 'sexuales orales, se argumenta que la boca al 
. . : .: ' 

entrar en contacto con semen, $ecreciones cervicales, y vaginales, materia fecal o 
' . 

sangre puede adquirir el VIH, ya �ue éste puede penetrar por la mucosa bucal o 

llegar a la sangre por medio de heridas pequefias. cómo llagas, encías sangrantes 

y mordidas autoinflingidas54
• Ahora bie�. con respecto al caso de que la infección 

por ·v1H pase de la boca de una: person� al pene, vagina o ano de otra, esta 
. ' 

posibilidad existe en teoria, ya q�� la saliv¡l tiene una baja concentración del virus . 

!: : . 
----------

1 !J: 54 JENNINGS, Chirs. ¿Qué es el SIDA y¡�ómo prevenirlo?. Bogotá: Norrna.1995.p.35.
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5.4.2. Síntomas con los cuales se manifiesta el VIH 

Antes de conocer cuáles son los slntomas mediante los cuales se manifiesta la 

presencia del virus, es importante dar respuesta a los siguientes interrogantes: 

¿Qué es Asintomático? 

La persona asintomática. es aquella que esta infectada con el VIH, pero que no 

presenta ningún tipo de enfermedad o sintomatologla relacionada con el SIDA: Es 

una_persona que tiene un buen estado de salud, pero que puede trasmitir el virus 

a otras personas.55

¿Qué es Sintomático? 

La persona sintomática es aquella que está infectada con el VIH y que como 
. . 

consecuencia de la infección, ya presenta slntomas asociados al SIDA. Su estado 

de salud se hace cada vez más débil y también puede transmitir el virus a otras 

personas.56

¿Cuál es el proceso de infección con el VIH? 

Según lo argumentado por Jennings y Acufla57
, existen tres etapas distintas del 

proceso de infección con el VIH, las cuales son: 

1. El estado de portador sano: Es aquella persona infectada con el virus, que no

presenta sintomas y las reacciones de laboratorio son negativas. Este es el

55 CHAPARRO, Op.cit., p. 65.
:Ibid.,P. 65- 66. __ 

JENNINGS y ACUNA, Op. cit., p.30. 
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fenómeno denominado ventana lnmunolJ>gica. Estas personas pueden ser 

contaminantes de la enfermedad; tienen. el VIH, pero no · tienen 

manifestaciones de SIDA y son seronegativos. 

2. Aquellas personas que están infectadas, cuyas reacciones son positivas, pero

no tienen ningún síntoma ralacionable con la enfermedad. Este es el grupo de

los seroposlttvos, y son potencialmente contamin_antes .

3. El Slndrome de lnmunodefici�ncia · Adquirida (SIDA): Esta es la etapa final

llamada slndrome completo o manifiesto, es decir, los propiamente enfe.nnos,
i ' 

' 

porque además de las reacciones positivas en la sangre tienen slntomas

dependientes del SIDA; este es el grupo de sldosos, es decir que tienen el

sindrome y sus manifest�ciones; es· obvio que · son potencialmente

contaminantes.

En este último grupo pueden existir los slntomas o afecciones más variadas; de 

alll su denominación de slndrome, el cual se manifiesta por infecciones de variado 

tipo, ya que las defensas de estos individuos son muy bajas, tenninan por 

infectarse con facilidad por enfermedades oportunistas, curables en otras 

circunstan cias, causando asi la muerte de la mayoria de los enfermos· con 

SIDA 58•

56 ACUIÍJA, Op.cit., p. 634 - 635. 
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Para diagnosticar esta última fase ,Bayes plantea que desde el momento de la 
• 1 ,, 
,, 

infección con VIH deben transcurrir de 8 :a 1 O anos para que aparezca la 
. i ! . 
·l'. 1 .• ' ' sintomatologla cllnica merecedor¡; �

e un diagnos�ico de SIDA, pero se pre�enta

que antes de este tiempo lo� : afectados no pueden presentar o percibir 

. sintomatologla alguna e incluso ¡��orar\ que se hayan infectados59
• Estos �asos 

. 
l : t � 

recibieron según Velez y Cols la. ;denóminación de "seropositivo sintomático o 

portadores sanos;.oo I los cuales ségún Bayes 'también. pueden transmitir el VIH a 
• ' 1 .' . ' 

. otros Si Se practica �Oíl ellos IOS llarriadOS COmportami�ntOS de riesgo61 • 
' ' \ 

' i . 1 
• 

• 1 

La infección inicial suele ir acompaHaéta de sintomas gripales leves: fiebre, dolor 

de cabeza, molestias en la garganta y malestar general. El periodo por medio de 

incubación µe la infección' es de 5'. a 1(l aftos. Esto quiere decir, que una vez 

contra Ido el VIH pueden tran�cumr ¡.en este tiempo promedio para· que se 

desarrolle el "slndrome propiame�te Qicho" del SIDA. Este tiempo es variable de 
' . ' 

. 1 • l. ' una persona a otra. Existen caso� con muchas personas como portadores que no 

han desarrollado el SIDA, pero éstas so� la excepción.62. 
i f• .·: ,, 

El periodo de "ventana inmunológica• del VIH es entre 3 y 4 meses, este es el 
' ' 

1 ' ' 

tiempo que transcurre desde que el VIH. entra al organismo; hasta el momento en 

,e BAYES, Op.clt., p. 82. 
ro VELEZ, Op. cit., p. 77. 
61 BAYES, Op. cit., p. 68. 
62 

CHAPARRO, Op. cit., p. 79. 
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que se desarrollan los anticuerpos1 contra el VIH, lo cual muestra una lentitud en la 

infección facilitando así que pueda: pasar inadvertida durante algún tiempo.63' . . 

' 

' <  1. . '.i : : ! ' l Cuando comienzan a aparecer las, ma�ifestaciones después de la infección, la. 
\ 

. 

persona ya presenta determinada� · enferm!:)dades como consecuencia de la 
: . . . ·¡t : t 

. 

destrucción de �u sistema inmune, debido a la presencia, de infecciones . ' 
¡, ' ' 
', .. 

oportunistas. Dentro de éstas figuran problemas crónicos de tipo respiratorio y 
' i 

gastrointestinal frecuentes y por :l�rgos periodos; pueden presentarse también 
', !

enfermedades que afectan el sis�e�a nervioso, la piel, los huesos y el cerebro. 
. ' ' 

Cada individuo desarrolla enferméd�des particulares eh períodos determinados.64
1 ' 

¿Cómo se manifiesta el Slndrome del SIDA? 
. ' ' 

,' 

Los primeros slntomas del slnci'ome pueden aparecer muchos aHos después de la 
1 • 1 

' 
1 , 

' 

' 1. 
1
, • : : 

infección por el virus de la inmunodeficiencia humana (VIH), considerándose un 
0 

1 � 
0 

: 

o I 

1 1; 1 
{ 

caso de SIDA si se cumplen los siguientes criterios: 
.. 

1•, ;.· 
,. '' . 

1.- Si· el paciente presenta un tipo de, cáncer de piel denominado sarcoma de 
,' ' ' ' ' ' 

Kaposi y éste se encuentra dis�mina'do. 

2.- Si presenta un tipo de meryi?gltis provocada por la bacteria denominada 

criptococo. 

63 ROMERO; C>p. cit . .
st CHAPARRO, Op. cit:, p. 79 .. 
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3.- Si presenta por lo menos dos signos mayores, más uno de los. signos menores 

clasificados asi: 

Signos Mayores. 

Pérdida de más de 10% del peso. 

Diarrea por más de un mes. 

- Fiebre constante o intermitente :por más de un mes.

Signos Menores. 

- Tos por más de un mes, exceptuándose los casos ·de tuberc�losis.

'1 ! • 1 - Presencia .de ganglios en varias partes dE;il cuerpo, exceptuándose los casos 
' . ' 

de tuberculosis. 
' . 

: '.; 1 

- Inflamación generalizada de la' piel denominada dermatitis pruriginosa.
' : 
' . 

- Historia de Herpes Zoster repeUdas veces en los últimos cinco aftas (es un

b�ote con ampollas que produc� mucho dolor).

- Candidiasis en la boca y la garganta, que son una especie de fuerzas .

. . '

' : 
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- Herpes simple diseminado y que ·se repit� varias veces, se parece al Herpes

Zoster.65 

. . ' 
5.4.3. Métodos de detección del ViH 

No existe ninguna manifestación cHnica que sea caracterlstica de la infección VIH 
: 

! ;, 

o del SIDA y aunque la présencia de· alguna dé ellas puedan surgir en un contexto
. ' . ' . . . 

determinadó en cuanto a .la infe�·ción; 'no es posible establecer un diagnóstico 
i • � 1 ' ' 

cllnico de I�. enfermedad, :Yª 1 que sólo se puede establecer mediante pruebas de 
, • I · �. 

' / ' ,, -

laboratorio. La mayorf a de: las técnicas empleadas se basan en el enzimo-inmuno-
. . 

análisis (Método ELISA) Q por las pruebas del cribado o los inmunoblots en las 

pruebas de confirmación. JLo ante�or �e puede realizar mediante la ab'stracción de . ' 
'! •. 

sangre del sujeto. Dentro ele los 6 meses de la, infección por VIH, más del 95% de 
' 1 ' 1 ' • • 

• ' 

las personas infectadas pr�sentan seroconversión (pasa de la seronegatividad a_ la 
\ 1 1 

seropositividad) considerando dicho tiempo como periodo de ventana, la cual es 
,. . 
I' ' variable de un sujeto a otr:o dependiendo de la vla de transmisión. 
,· 

1 
� 1 

"En la prueba de -ELISA c.uando da positiva, se debe repetir, si de las 3 pruebas 

por lo menos hay 2 posit�as se· debe. r�a:lizar;una prueba confirmatoria. En las 

pruebas confirmatorias o qe alta tecn·ologf� lo más usado es la Western - Blot y la 

de lnmunofluorescencia.65 

65 VIH/SIDA www. ctv es!USERS/fpardo/h�egraf. html. last modi fied 10 febrero -99. page size 8k·in
. Spainh. 

. . 

66
Ibid 

í 
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Además, con respecto a las pruebas, Bayes67
; afirma que, cdn Independencia del 

' . 

' 

pequeflo margen de resultados erróneos (en fonna de falsos positivos y 

negativos), hay en la practica, un denominado "periodo ventana" que va desde el 

momento de la infección hasta aquel en el que el organismo ha fabricado 

anticuerpos que sean detectables. 

Este periodo puede oscilar, en forma normal, entre las seis semanas y los seis 

meses, y en algunos casos extraordina�os dicho periodo puede ser mayor del 

mencionado. Esta variabilidad puede ser debida a que: 

a). La rapidez con que el organismo individual elabora anticuerpos capaces de ser 

detectados por la prueba puede ser diferente. 

b). Existen factores capaces de modificar la duración del periodo de latencia, tales 

como la virulencia de las cepas transmitidas, la vla de transmisión o la repetida 

exposición al virus. Por esto para poder conocer, a través de las pruebas que 

existen (sin una seguridad completa), si un comportamiento de riesgo ha dado 

paso a la.infección debe dejarse transcurrir un periodo de varios meses desde él' 

ultimo comportamiento riesgoso que se haya realizado. 

, Después de las pruebas de alta tecnologla el tratamiento que se utiliza para el 

SIDA se ha convertido en una esperanza de vida para tos portadores. 

rr, BAYES. Op. cit. P. 77. 
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5.4.4. Tratamientos contra el SIDA 

· Én Colombia algunos laboratoños han iniciado I� producción de cápsulas llamadas

Zidovudina que: se ha convertido en el pñmer medicamento aprobado contra el
' 

< ,'' • ,. 
' 

• ' 

sindrome ·de inmunodeficiencia humana, penniÍ:iendo � los portadores compra�
' ' . ' 

tiempo y esperanza de vida mientras aparece la cura ..

ªLa Zidovudina �l�quea la incorporación de\ virus ·dentro de los generes de los 

· glóbulos blancos, lentificando el proceso del sfndrome y convirtiéndose en la mejor
. . . 

opción terapéutica para mejorar. la calidad .de vida del paciente convivientenllB.
' . 

· El problema del tratamiento antiretroviral lo ha constituido segon Fránz & Heinz

(Instituto de Virologiá de la Universidad de Viena). ªEl desarrollo de nuevas capas

d'31 virus VIH resistentes a, las térapias" y que por tal razón cada vez. más

seropositiyas VIH/SIDA se le.s pennita un trata.miento d� este tipo . combinado' . 
' . 

triple (dos inhibidores de transciptoza y Lin inhibidor: de proteasa), que tienen el
' ' . 

efecto de reducir el nümero de copias del virus en la sangre.69.

58 VIH - SIDA w.w.w'. ctv es/USER�fpardoitaomegraf.html. last modi fied 1 Ó febrero- 99. Page 
size 8k-in Spainh. 
69

Ibid 
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5.5. COMPORTAMIENTOS SEXUALES DE AL TO RIESGO FRENTE AL SIDA . . . 

Son prácticas del individuo que aumentan el riesgo de adquirir una enfermedad de 

transmisión sexual, debido a la'"inobservancia de su propio cuidado"7º
• 

.:_ • 1 

Existen varios tipos de comportamientos· de alto riesgo entre los cuales se 

encuentran: 
. l 

1.-Tener parejas sexuale� múltiples 

· 2.- Tener (usted mismo) una historia pasada de cualquier enfermedad de

transmisión sexual (E.T.S.) 

3.- Tener una pareja con una historia pasada de cualquier E.T.S. 
. . . 

4.- Tener una pareja con historia desconocida 
' .. 

5.-Usar drogas o alcohol en situaciones d()nde pueda haber intercambio sexual. 
i ' . 

6.-Tener una pareja que se droga-de.forma intravenosa. 

7.- Tener parejas bisexua·l�s u homosexuales. 
' ' 

8.- Sexo an·a1 
9.- Tener _u�a relación sexual sin protección (sexo sin el uso de preservativos en el 

,. 

varón 01 hembra con u.na pareja des�onocida). 

· El VIH SID/' es transmitido mediante comportamientos sexuales de riesgo tales
'• 

como la penetración sexual, anal, yaginal u _oral, todas las prácticas sexuales en

donde exista las lesiones e irritaciones aumentan el riesgo de transmisión.71

70 ARDILA, Henry y otros. Piense Bien, Liga Colombiana de Lucha Contra el SIDA. Santa fe de Bogotá.
1993. p. 25. ' · 

_
71 lbid., p. 27.
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Se entiende por relación o contacto sexual no protegido, el coito penetrativo en el 

que no se utilicen métodos de barrera como el preservativo o condón y en el que, . . ' 
1 

se tiene contacto directo e intercambio de secreciones sexuales infectadá.72 
¡ ,! ' ; • 
•' . 

: ': 

De los comportamientos sexualeJ anteriormente mencionados el más peligroso o 
' ' 1 ' 

! 

riesgoso es el coito anal, por ser más inreccioso. 
. . 

1 

. ' ! Todo hombre o mujer que practiqu� di�ho comportamiento sexual sin protección, 
' 

con una persona infectada con el' VIH, 1tiene mayor probabilidad de adquirirla; el 
¡ 1 

' 1 1 • 

riesgo es menor para la persona:· que práctica el coito penetrativo, o activo; de 
. ' ¡ -

igual forma el riesgo de inf�cción �¿merita con el nl'.Jmero de relaciones sexuales, 
. ¡1 !

pero una sola puede ser suficiente� 
' ' 

i 11: '
• ' 1 ,, .

1, • 
• 1 

1 • 

otro tipo de comportamiento sexµal y �ue ocupa el· segundo lugar en cuanto al 
'• . 

riesgo de adquirir el VIH es la penetraci9n vaginal no protegida, en este caso hay 
' 

1 1 

mayor riesgo de transmisión, para'ª mujer si el hombre es �I infectado que para él 
' ! 

si es ella, también aumenta cuando la rpujer tiene' su periodo menstrual (a causa 
1 

del flujo de sangre). . 
,i 

' 1 

El sexo oral no protegido ocupa et tercer lugar de riesgo, toda persona que tenga 
1 

una vida sexual activa indepen�i«;!nte�ente de su preferencia sexual puede 

adquirir el VIH - SIDA, si práctica �I �oit�·· penetrativo sin protección adecuada.73 

n lbid., p. 30. 
73 lbid., p. 45.

. 
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Las prácticas homosexuales son las que se asocian con mayor riesgo para 

padecer la infección, en especial las relaciones anogenitales, siendo el compaftero 

receptivo el más expuesto. 

El número ytipo de compaftero(as)'sexuales está relacionada directamente con el 
'• 

riesgo de adquirir el VIH, ya que: a mayor .. número de coitos penetrativos no 
' . 

. protegidos mayor· probabilidad y ri�sgo ;µe a�quirir el VIH; en todos los casos el 
. . 

riesgo se incrementa cuando se :p�ece una enfermedad· de transmisión sexual 
, e \ \ 

' 

¡ ¡ ; 
· (E.T.S.) y existen múltiples pareja�.

1 • 

1; f 
'

! \ 

El uso de drogas o la bebida de, alcohol aumenta el riesgo de adquirir el VIH,
" \ ," . . . 

j'. r. l' ' • 

dichos comportamientos incrementán la :probabilidad de que una persona participe 
1' 

' 
,: • 

¡,¡: 

en una actiyidad sexual de 'alto rjesgo, ;este puede perder el control de sus actos 
::1. . . , 

1 \ 

. conscientes y ser más susceptibies de ,:tenerirelacion,es sexuales indiscrinadas y 

no protegid�s. 
"'- j 

' 

1.,,, 

Es importante, tener en cuenta que todas la's personas son responsables de la 

vida sexual que llevan, ser conscientE!s del riesgo que acarrea no está relacio.nado 
' ' ' . 

con lo que la persona es, . sino con la forma cómo el individuo lleve su 
' . . . ' ' 

,;• 1•
' 

: 
" 

comportamiento sexual; es decir, ::que lo. que causa el SIDA no es sólo el VIH, sino 
'. 1 ' 1 

',. • ·1 ' • . 
la interacción entre un co�porta111.ie:to r el vi�s, si la persona da la oportunidad el

virus ingresa a su cuerpo. Por ejemplo,· ser homosexual no es causa de contagio, 
·, 
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sino el comportamiento sexual de riesgo que la persona practique, sea 

homosexual, bisexual o heterosexual.74

Más, sin embargo, si cada persona es responsable y libre de su propia vida 

sexual ¿por qué para algunos es dificil asumir comportamientos sexuales 

responsables para la no-adquisición del SIDA?. Ante este interrogante se identifica 

a continuación dos factores que e::tplicah el por qué de estos comportamientos 

riesgosos; el primero se 'relaciona 'con el análisis funcional de las conductas de 

riesgo para adquirir el SIDA, éste consiste en que las conductas sexuales de 

riesgo son reforzadas interna y externamente, la posibilidad de adquirir el SIDA es 
' '

como una "ruleta", ganas o pierdes y esto hace que la gente tenga prácticas 

sexuales de riesgo, Bayes, argum�nta, ªque si lá gente se le diera a elegir 

escogerían la estimulación placent�ra, cierta e inmediataº.75 El segundo consiste

en que se dificulta la prevención del SIDA, tratándose entonces de centrarse en la 

prevención, en la entrega de información y conocimientos. Es importante que se 

tenga información acerca del SIDA pero esto no es suficiente para modificar las 

actitudes y creencias que predisponen a que la persona tenga comportamientos 

sexuales riesgosos.76

Abordando más a fondo lo referente a que la sola entrega de información sobre 
VIH SIDA no es suficiente para su prevención, se puede concluir: 

74 ROMERO, Op. cit.
75 lbld.
76 

lbid. 
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, 1) SÍ se realiza un análisis funcional de las conductas de riesgo para adquisición 
del VIH �IDA, se puede observar que -esos comportamientos son reforzados 

·• de forma inmediata e inten_sa, intrinseca y extrlnsecamente, además el hecho 
de realizar dichos comportamientos pu_ede llevar o no- a la probabilidad de 
riesgo, y si se: hace referencia a los signos de la enfermedad· se puede 
evidenciar que éstos aparecen a largo plazo, aproximadamente de 5 a 10 afias ·­
después.77 

¡-

2) Por otro lado se afirma que la "información es una condición necesaria pero no
suficiente para la: adopción de comportamien�os preventivosº76

• Llevando a· 
concluir ésto último lo indispen�ble que' 'se hace el desarrollo d.e programa� 
educativos' que · comprometan las actitudes, los · comportamientos y las 
creencia.s de las personas -y a�í poder ir armand9 un camino que sea eficaz

� . . 
· para la prevención del_ VIH ..

Por lo tanto las personas aunque tengan conocimientos minimos sobre el SIDA no 
1 . .. • 

. las llevan a cambiar �us comportamientos y estilos de vida sexual, lo importante-· - .

es educar a niflos, jóvenes y adultos mediante campaflas de prevención del SIDA 

como "una construcción· de proyectos de vida, _con los fortalecimientos del auto . . •. 

- estima, el auto ciudadano y la decisión_para tener una vida sexual libre,de SIDA Y

E.T.S."79 

1 !r 
1 11 

l 11 • 

1 1¡ .,. ,, 
lt� 

:· 
I' 

¡I I '•I 

77 BAYES, Op. cit., p.56.
78 

!bid., p. 62.
79 

lbid., 1). 50.
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5.6. PREVENCION CONTRA EL VIH - SIDA 

ªLa pandemia del SIDA ha afectado todos los sectores de la sociedad, sus 

repercusiones son visibles en instituciones, como la familia, la escuela, la 

empresa, la comunidad,' la salud y el Estado..oo. 

La infección por VIH - SIDA ha prodl,lcido miedo, incertidumbre y desconcierto en 

dichos sectores debido a. la falta de una clara información y educación, por lo 
. ¡ : 

tanto, dicha reacción se debe ai la raxistenc,a de mitos y tabúes respecto a la 

muerte, la sexualidad y las .enferniedades de �ransmisión sexual que producen una 
. . 

discriminación social· · hacia los grupos rllinoritarios de la población y · el 
; : 1 • 
' 1 

comportamiento epidemiológico de, los c�sos¡ de personas infectadas y enfermos 
j ,, '. ' 

de SIDA. 11 , 

:; 
., .,. , ..

Sin embargo la epidemia de VIH � SIDA ha ocasionado efectos positivos, como es 
' ' . '
1 ,, ' 

la creación de organizaciones cori,unitarias ql!e atienden a las personás afectadas 
i 

. . 

por la infección, éstas a su vez han creado programas dé prevención y asistencia; 
!. 

.• 
: . 

dichos programas están en tres niveles;!primaria, secundaria y terciaria: . ' i '. . 
' ' 

+ Prevención Primaria: el objetivo es prevenir la transmisión de la infección

por VIH - SIDA en personas con conductas de riesgo, ésta es dirigida a

personas seronegativas y hace énfasis· en, áreas como; sexo,. sexualidad,

normas universales sobre· bioseguridad, refuerzo de la prevención y el

consumo del alcohol y drogas, autocuidado, información sobre las ETS y el

eo ARDILA, Op. cit., p. 52. 
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VIH - SIDA, refuerzo de. valores y responsabilidades para resistir presiones 

que conduzcan a comportamiento de riesgo y conocimiento de los derechos 

. humanos. 

+ Prevención Secundaria: se trabaja el proceso de la infección y las conductas

que disminuyen el riesgo de transmisión y reinfeccion por el VIH: _Está dirigida

a personas infectadas con el virus y a · su entorno social; familia, pareja, en ·

donde se le orienta en la. id�ntificación de los comportamientos de riesgo y

revisión de las pautas de reducción del mismo, conocer las medidas de

autoprotección y sexualidad segur�; promoviendo, estimulando y sosteniendo

cambios de comportamientos, : proc;esos de reconciliación que permitan

disminuir la culpabilidad estimulando un crecimiento interno y nuevas

alternativas de convivencia, dando entonces, a conocer los derechos humanos

para respetar no solo los propios sino lo de los demás.

+ Prevención Terciaria: ésta es de carácter social; ya que involucra los

aspectos del desarrollo de actividades recreativas, rehabilitación, continuación

de estudios, conservación del empleo y conducción de una vida sana en el

ámbito familiar y sexual, por lo que se tiene en cuenta hacer entender que es

un proceso que requiere de tiempo y esfuerzo, reforzando, entonces los

valores personales, sociales, civiles, además haciendo énfasis en una

sexualidad segura y la estimulación de nuevos comportamientos.81

81 lbid., p. 54. 
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Sin embargo, para controlar la epidemia del SIDA es necesario actuar en el 

ámbito social y personal. Además de los grupos· considerados de "alto riesgo" 

también deben participar los miembros de la sociedad. 

Los medios para prevenir el SIDA son; la higiene sexual, barreras ffsicas y las 

barreras de comportamiento. 

• Higiene Sexual: ésta consiste, en evitar el · intercambio de liquidos y

secreciones corporales (secreciones de la vagina y del cuello uterino, semen,

sangre, orina, materia fecal, lágrimas, saliva y leche materna) durante la

relación sexual, a la boca, los ojos, oidos, vagina, ano, nariz o heridas abiertas

de una persona.

• Barreras Físicas: dentro de las barreras flsicas encontrai:nos:

- El Condón: se debe utilizar durante las relaciones sexuales, anales, orales y

vaginales con el fin de reducir .el riesgo de contraer o transmitir la infección por

el VIH, éstos constituyen una barrera flsica contra la transmisión de VIH, pero

no son perfectos; ya que a veces pueden tener grietas u orificios invisibles, se

puede rasgar o zapar 82•

82 JENNINGS; Op. cit., p 54 - 55.
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Dlafrag�as: pueden disminuir el riesgo de transmitir o contraer el SIDA, pero 

éstas no ofrecen una protección, porque si el VIH está presente en el semen toda 

la vagina queda expuesta. 

Gelatinas �ntlconceptlvas y · Espermaticldas: un anticonceptivo· evita el 

embarazo y el espermaticida . es una sustancia qulmica que mata los 
. . 

espermatozoides, éstos necesitan de la protección de un condón porque ellos por 

si solos no sirven para impedir la transmisión de VIH. 

Tela de Caucho: es un implemento de uso ·odontológico se utiliza para cubrir la 

vagina o el ano, por lo tanto, se debe tener cuidado de no contaminar ambos lados 

de la tela o de llevar una tela cubierta de liquido vaginal al ano o viceversa. 

Guantes de Látex: es indispensabie utilizarlos para impedir el contaéto entre las 

manos y el semen, el ano o la vagina. 

+ Barreras de Comportamiento: entre estas barreras tenemos:

Abstinencia: el abstenerse de tener Telaciones sexuales es la conducta más 

segura, ya que evita el riesgo del embarazo, las consecuencias .emocionales 

debido a la.s relaciones prematuras y las ETS. 
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Educación Sexual: s.egún e.studios recientes demuestran que la educación 

sexual explicita demora. ta iniciación de la actividad sexual de los adolescentes.83
. ' '· . 

Superar la Renuncia . a Usar el Condón: · la pareja debe compartir la 
' ' 1 ' ' 

responsabilidad de comprar los ,�andones y las demás barreras físicas dejando a 

un lado la concepción de que (éstos obst�culizan el pl�cer sexual y reduce la 
' ' 

sensación o interrumpe el acto. 

Selección de la Pareja: ésta es una manera de protegerse contra el SIDA, por 

lo tanto, .es mejor evitar tener relaciones sexuales con persona promiscua, 
1 ' ' 

infectadas con el VIH o t:on pers�nas que hayan tenido relaciones con individuos 

infectados¡ con el VIH o !;;U situa�ión sea desconocida con respe<;to al VIH.· 
.. ' 

' . . ' 

Número �e Compañeros Sexuales en la Vida: se debe limitar el número de 

campaneros sexuales, 'porque cuantti más contacto sexual . se ha tenido con 
' 

1 

distintas personas, el riesgo de·:encontrarse con el VIH es mayor. 
I 1 / ' 

' ' '
,• 

Consumo de Droga: $e debe evitar· el consumo de drogas en situaciones qlie 

puedan .terminar en una relació� 'sexual, ya que la droga y el alcohol afecta la 
' . . . 

lucidez mental, el cual disminuye · las inhibiciones y saca a flote los 
l comportamientos atrevidos, amortiguando entonces las barreras mentales y 
1 

emocionales. 

63 lbid., p. 58. 
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Negociar los Limites: Lá pareja. debe llegar a un acuerdo a cerca de los limites 

de la actividad sexual antes de iniciarla. 

Comportamientos de S!!xo �eguro: �ace referencia a la toma de precauciones 
• r • • 

. 1 ; • . ' 

que disminuyen el riesgo1de transmisión y adquisición de E.T.S; al tener relaciones 
. ' ' '' . 

sexuales.84

1 1 Educar para una sexualidad· respons�ble, y constructiva implica una 
i . ,. 

� J 1 1 

reestructuración de las concepciones, las creencias, los hábitos y estilos de vida 
1 ! .

sexual. , . 

• 1 

A partir de esta perspectiva se considera la prevención del SIDA, como un asunto
',' ; ' 

relacionado con la construcción '.µe los proyectos de vida; con la autoestima, el 

autocuidado y la decisión para :tener 'una vida sexual saludable, es importante 

hacer "elecciones responsables, que permitan disfrutar la vida y vivir la 

.., · sexualidad". 

A su vez el promocionar la sexualidad como algo positivo y valioso previene el 

SIDA ya que estimula al desairollo de una ·a�itud valorativa de la vida y de lo que 

somos como seres sexua.les.85
; r 

84 Los Compatami�tros Sexuales más Segixos. ' Servicio producido por Sarenet. URL: Web. Kaos.
es/yannick/Em/sexo segu. htm. last modified 19-0c.tubre- 98. page size, 21K-in Spanish. 

B5 lbid . 
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Por otra parte, Bayes expresa (apoyándose en el hecho de que los obstáculos que 

se oponen a la evaluación, producción y distribución de las vacunas necesarias 
1 • ' 

para atacar la enferm�dad s�n : de origei:, polltico y económico) que "en la 
• 

1 
• 1 

actualidad, y es posible que por: largo tiempo, es una de las posibilidades de . i : ' 
1 ' : • -

solución a la expansión del flagelo ;d�I SIDA descanse, en gran medida, en manos ;1, j . i ¡; : 

de los profesionales de la Psico\�gl�, ya que si el VIH SIDA se difunde por medio 
1, . : ' .

de comportamientos de :riesgo, id¡'cba expansión podrla .evitarse si se consiguen 
. ·. i . ' ¡
1 ' • 

cambiar dichos comportamientos� Y mejorar comportamientos es una tarea 
' '. . . ' .

fundamental (aunque no única(dJ los psicólogos quie�es además precisarán del 
j J � 

' 

• .: J I 

apoyo y colaboración de polltic�s.!llderes comunitarios, médicos, enfermeras, etc. 
1 • • ' 

Por tanto es una labor lnterdis�ipl)naria en la cual los psicólogos deberlan Jugar, 
i . 1 

lógicamente, un rol destacado.: ,, 
{'

Además, haciendo referencia a i'a psicologla y tomándola como un modelo de 

intervención, se puede evidenciar :que a través de esta se podrán lograr cambios 
' 
1 't .. ' • 

en los comportamientos de liís i personas, y ,se podrá considerar como una 
� . \ . ' . 

' 
1." : . 

herramienta fundamental para �bordar:e1 problema, del VIH - SIDA. De aqui se 
i :. : ' 

. 
. i. . 

hace importante tratar lo que ª'-'tores como Costa y López, plantean con respecto 
1 

' : 

a la Psicologla Comunitaria, 1a:1 tual iaplicáda a lá salud está en adecuadas 
,; 

1, 

. . ' 
66 BAYES, Ramón. Citado por ORTEGA,MercedesylflRADO, Evetyn . .!;n: Comportamientos 
sexuales de riesgo para adquisición d� .VIH !. s'IDA en estudiantes de pregrado de la Corporación 
Tecnológica de Boll\lar. Barranqullla:,1998.,p. 60. 

1 
. ,, . . 

¡: . 
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condiciones de utilizar las herramientas que permitan analizar, explicar e intervenir 
1 

. ; ' . ! . 
en un sistema de servicios de cu¡dado� de I� salud.67 

., ,, 
: 

' 
'' 1 

En si, la 
:: ' ' 1 

Psicología Comunitaria consta de, unos componentes entre los que se 
,. J ' • . 

encuentra:· 
¡. ' 1 

,·

i I 
1 ! 
t f 

• • 

. : ' 1 

1. La Psicología Social (estu,c;tio deilas actitudes y forma como las personas
' 1 1 . ' 
¡ . 1 . . . 

. ' •. . 
inflúyen. en el comportamiento �e los '

¡
d,emá�), la cual ll�va a expresar que "los

compo�amientos implicados en ¡,as inttraccipne� so�iales de la gente inte�ienen 
• . !', '. 1 , , 

decisivamente en el cuidado y p�omoción de la salud,. en la prevención del proceso 
' 

' 
' '·' 

• !1 . : ¡ ' ' 
· de la enfermedad y en el contacto que .los ciudadanos establecen con el sistema 

de servicios de salud". 

' 
: 

. 

., 
,, 

2. La Psicologla de la ·salud cuy,o énfasis s� sitúa en la prevención; en el cuidado
'' ' 

y promoción de la salud, _en' �I. desarrollo de estilos de vida, habilida�es y
L 

lj \ 
., 

competencias favorecedoras :de salud. . ' ' , I·\ • 
. ' 
: ' 

Partiendo . de lo anteriormente' 
. 
planteado se puede observar la utilidad e 

,, . 

importancia de la Psicologla com6 un arma fundame�tal y muy valiosa en IÓ qu
.
e

: 
1 

' 

respecta a la prevención del VI�¡-. SID_A a través d� ·sus campos de acción. De 
. . 

aqul que se sugieran 

67 lbid., p. 56- 58 

1 ¡ 
algunas· :tééni¿as 

J 1 1' ' 

. 1: 
1' 
1 

. 1 1 . 
1 

psicológicas importantes para oicha 
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prevención. Estas técnicas según lo argumentado por Preciado y Montesinos88

son: 

• Grupo de apoyo social. Este· puede ofrecer un ambiente qonde la conducta
' ' 

1 
: ,, 

de riesgo tiene poca probabilidad d� ser ,reforzada. Un ejemplo de esto es una 
. • :i 

' 

investigación que se realizó: m�an1do grupos de apoyo social para . reducir 
' .·. : ' .:'.' 1 

conductas de riesgo !:)n un g�po �e hortlosexuales y bisexuales, donde· cada 
'' . 

' . ' ' ' 

miembro presentaba a las demés personas que integraban el grupo estrategias 
i: ,, 1 

que hablan encontrado eractwas·. oe este modo se pem1it1a a1 resto de1 grupo 
' ' 

¡ ! ( � 

observar modelos de la cond.uc�a cambiante. Desde luego este tipo de técnicas 
1 

'' . 

pudo ser utilizado también c�n heterosexuales . 

1 

+ Técnicas de autocontrol. Estas pueden entrenar a individuos para evitar o 
' ' 

reducir la posibilidad de enfrentar.se a situ'aciones de alto riesgo. Estas técnicas 
' ,, ' ' 

' 
pueden enseftarse tanto 'a. adol.escentes como a adultos. Estrategias 

cognitivas - conductuáles pu�den ayudar: a las personas a evitar conductas de 
' 

• • • �· 1 

riesgo ya sea en fiestas, bafes', et�. un ejemplo a esto fue un trabajo que se
' 

• i
' 

:'•

hizo donde se sugirió.':¡¡ los s�jetos '.�sar verbalizaciones especificas (''yo puedo 
• 

,; 
.' 1 

• 

cambiar las practicas sexuales' riesgosas") para evitar comportamientos de 

riesgo .. 

ea PRECIADO Y MONTESINO�. Citado por ORTEGA.Mercedes yTIRADO, Evel�. En: 
Comportamientos sexuales de riesgo para adquisición de VIH - SIDA en estudiantes de pregrado 
de la Corporación Tecnológlcaide Bollvar.' Barranqullla: 1998. p. 61 -62.

!. 
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+ Entrenamiento en habllldades sociales. Consiste en ensenar a personas
' 

j F 

,. 

1' • 

que tengan actividad sexual � rElhu:sar involucrarse en conductas de riesgo y 
., 

aprender a discutir abiertam�nte las alternativas, (como el sexo seguro) que 

pueden ser muy valiosas para. prevenir la propagación del VIH. Algunos 

autores han demostrado que ei uso de la asertiv1dad sexual decrementa las 
' ' . ', 

conductas de alto riesgo en poblaciones homosexuales y bisexuales. Estos 

ensenaron a los sujetos a di�cutir de antemano sú compromiso hacia el sexo 

seguro, resistir presiones que: lleyen a conductas riesgosas, y rehusar a 
. : .

actividades sexuales con aqu�llas personas con las que sólo se pretende tener 
. ' ' 

relaciones sociales. Esto podrla aplicarse. también a la población heterosexual 
' ' . ' 

y observar como podrian influir esa$ conductas preventivas. 

+ Alteración de estímulos discrimlnativos. Se r�ere a arreglar y modificar las

condiciones ambientales, antecedentes · que aumentan la probabilidad de

comportamientos de alto riesgo. Por ejemplo se sabe que el uso de sustancias
! .psicoactivas se asocia a conductas de alto riesgo, ya que la persona se siente

más desinhibida y se olvid�n , del "sexo seguro". Los psicólogos tienen que

buscar · 1a manera de altfrar estas condiciones ambientales · (estlmulos

discriminativos) que hacen tjlás probable los comportamientos de riesgo. Por
• 1 • • 

ejemplo, si las condu_ctas ?e sexo riesgoso ocurren en los bares, podrla
. ' 

entrenarse a las personas para que: solo fueran a estos lugares acompaflados

por sus parejas para asi reducir el riesgo de sexo casual.
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8. DEFINICION DE :VARIABLES 
;¡ ' .i.. . ' . 

8.1. DEFINICIÓN CONCEPTUA{ 

: . 

85 

. , ' 

A través de este estudio se midieron los conocimientos y com'portamientos 
' ' 

sexuales de riesgo para la adqu\si�ión de VIH/SIPA los cuales se exploraron 
' 1 

mediante los siguientes concepto's:: 

' ' 

Nivel de conocimientos con respect9 al VI.H - SIDA 

El nivel de conocimiento con ,respepto al VIH - · SIDA hace referencia a la 
• . ',' 1 . 

información y los conceptos que· se poseen respecto al VIH - SIDA y que son 
. . ' 1 

construidos por las personas en interacción c'on su medio social. 
1 '  1 I 

,, ' 

' ' . 

Los conocimientos sobre VIH/SIDA fueron evaluados con la aplicación de un 

cuestionario de conocimientos. L;is respuestas acertadas son evaluadas con 1 y,
' ' . 

las incorrectas con O, con:un punt,aje máximo de 12:. 

Los niveles de conocimientos se :cat�gorizaron teniendo en cuenta el porcentaje 

de respuestas correctas. Estos· conocimientos se midieron a través de los 

siguientes aspectos: 

1 . 
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+ Medios a través de los cuales ha recibido información sobre el VIH/SIDA.
1 

\ 

+ Percepción personal sobre el nivel de conocimientos.
i' ' 

¡ 
' 

+ Formas de transmisión

+ Formas como no se transmite .

+ Personas a quienes afecta el SIDA• ·
': ! . ; 1 

+ Métodos diagnósticos del SIDA. : · · 

+ Caracteristicas generales de la!evolución'.de la infección
' ! 

' 

+ Prácticas sexuales que son d
1
� �ésgo para la adquisición del VIH

+ Formas de prevención

Comportamientos sexuales de riesgo para VIH � SIDA 
. ' 

¡· 
' 

' 

86 

Comportamientos sexuales de· rie�go 'para VIH - SIDA hacen referencia a todas 
' ' 1 ' 

aquellas practicas sexuales vaginales,' anales y orales que implican algún riesgo 
' l . 

para la transmisión del VIH. 

Estas prácticas sexual�s se midieron con la aplicación de un cuestionario que 

explora los siguientes aspectos: 

'f1 

+ Percepción .personal sobre e.1 g-ado de e�posición al riesgo para. adquirir o
' 

• :· � • f • • 

¡, 

transmitir el VIH 1 
1 

+ Aplicación de prueba para VIH SIDA

+ Seguridad de ser o no portadpr ,del VIH SIDA
; ! . : 
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+ Tipos de prácticas sexuale�, eda(! de: inicio, número de parejas, tipos de
'¡¡ 

· parejas y frecuencia del uso del condón
. ' 

,), . 
. 

- :i ', 
+ Comportamientos preventiv�� 1rente al. VIH - �IDA. 

+ Comportamientos sexuales �sociados al uso de alcohol y otras drogas.
. . 

+ Sobre ,el condó!1 mo!ivos por los cuales se usa o no se usa, si se portan, quien .

lo proporciona en la relación, técnicas de uso, circunstancias bajo las cuales se
.

. 

usarla y asertividad relacion�dá con el uso del condón.
j • • 

'/ l 

+ Grado y tipo de c�mbios en. los comportamientos sexuales como consecuencia
' ' 

/, ' ' 

del SIDA.

+ Comunicación con las parejas sexuales sobre el riesgo para adquirir o

transmitir el VIH · - SIDÁ� ac�erdos· de �rotección con la pareja y formas de

protección.

+ Acuerdo de protección del VIH -'SIDA con la pareja regular.

6.2 DEFINICION OPERACIONAL 

' 

Sexo: Hace referencia al conju;nto' de caracteristicas biológicas que permiten 
1' 

• ' 
I• •,, 

diferenciar a los estudiantes en machos:y hembras. 
. . ' 

La razón por la cual se seleccionó esta variable es porque se presupone que en 

este medio social, los comportamientos sexuales difieren según el sexo, y por 

consiguiente a través de los fa�,ores de riesgo también se puede evidenciar la 

diferencia. 
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Las ca�egorfas que idertifican a.esta variable sory: 

1. Femenino

2. Masculino

' i 

88 

Edad: número de afias cumpli�os ,que tiene el. estudiante al momento de 

responder la encuesta . 

' 
' ' 

' ' ' 

Se escogió esta variable 'porque :s� ha argumentado que el comportamiento :sexual 
: " . . ' -

': :· ' ¡ 

de las personas presumiblemente '.(no exclusivamente) varia con la edad. 
¡; 
,. 

l 1 1 j 
La categoría de la pregunta es dé tipo abierto. 

\ 1 ' ' 

Facultad: Carreras o programas 1con los que cuenta la institución que hace parte 
;i ' 
'Í 

del estÚdio, y qué además cumplan �I requisito de contar con todos los niveles 

académicos (especificamente 1uint
:
o :Y no�eno a �xcepción de Trabajo .social

. ' ' 

octavo) necesarios para la investigación. 
. 1 

Se escogió esta variable porque permitirá establ�cer diferencias, en cuanto a los 
' 

conocimientos sobre el SIDA y los comportamientos sexuales de riesgo para la . ' 

adquisición de VIH SIDA, en las:diferent�s facultades de la universidad. 

1. Código 21 (PsicQlogí�)

2. Código 23 (Trabajo Social)
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• 

3. Código 31 (Administración db Emp�esas)
f, ,,. ' . 

. ¡· 

4. Código 33 (Contadurla Publica)
'1 
I' . 

5. Código 34 (Economia) ! : ·

6. Código 53 (Básica Primaria/

· 7. Código 55 (Ciencias Sociales)·

8. Código 61 (Derecho)
. ¡ 

Nivel Académico: Se refiere a (tos semestres de las diferentes facultades,
• 1 • ' • • 

especificamente a los intennedios y últimos semestres.
j . 

. 
1 • ' 1 

89 

Esta variable se_ estratifico de est� manera, �a que h�ce más practica la aplicación
1 • 

del cuestionario, pudiendo poste�orm�nte comparar los resultados y observar las

posibles diferencias.

Como categorias se tienen:

1. Quinto (V) semestre

2. Noveno (IX) semestre

Estado Clvll: Es entendida J.como el vinculo conyugal existente entre dos
•• 1 • 

i .... 
' . 

personas, y el cual es regulado por: nonn'as.

Se consideró esta variabl� porq�e el hecho de tener una pareja estable ha creado
1 ' 

. ' .
la falsa creencia de que se es . invulnerable frente· al VIH, por eso se hace

. I· . : . 
r 
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necesario conocer' el número. i de eric'uestados que mantienen un. vinculo en 

cualquiera de las categorias m��cionadas. 

1. Casado(a)

2. En convivencia o unión libre :

3. Separado(a)

:c::4, Viudo(a) 

5. Soltero(a)
'·' 

,. 1 
,' 1 

Religión: : Esta variable se refiere a la orientación religiosa o fe que profesa el 
' ( \ 

estudiante encuestado. 

'' 

Las categorias de esta variable �on: 
,. 

"\.' 
1. Católica

2. Testigo de Jehová
! ' 

3. Evangélica

4. Adventista

5. Otra

6 Que tan practicante se co��idera 
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Preferencia u Orientación Sexual:. Hace referencia a la inclinación sexual de • •1. 

cada estudiante encuestado, dependiendo de la atracción sexual o amorosa que
i' . 

· este tenga hacia una persona qel.otro sexo, del mismo sexo o de ambos sexos:

Se eligió esta variable porque permitirá establecer diferencias en cuanto a los 
' " 1 

factores de riesgo, los qu�.· probablemente · están . relacionados con los 
- . . . ,I· .

comportamientos ,sexuales, sierdo diferentes según la orientación sexual que se

tenga. 

categorías: 

. . 

1. Heterosexual (atracción sexual y/o amorosa por personas del otro sexo) .

. 2. Homosexual (atracción s.exu'al y/o amorosa por personas del mismo sexo). 

3. Bisexual (atracci�n sexuai. y/o amorosa por personas de ambos sexos).

Información sobre SIDA: Operacioryalizada como el medio informativo a través 
t· 

del cual se ha tenido principalm�nte 'conocimiento ·sobre el SIDA. 
,•, 

Se eligió esta variable porque. se considera útil para implementar estrategias 
., 

educativas que ayuden a su preyención. 

Categorias: 

1. Medios (televisión, radio, prensa, revistas)

2. Colegio
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\ 

3. Universidad

4 Padre/Madre 

5. Familiares

6. Amigos

7. Otra

Percepción del Nivel de Con�clmlentos, sobre el SIDA: Entendida como la 

autoevaluación que hace el estudiante· con respecto al nivel de conocimiento que 

él considere tener sobre el SIDA;y su prevención. 

Esta variable fue elegida porque resulta útil para la creación de programas 

preventivos. 

· Las categorlas de esta variable .son:

1. Bueno

j' 
2. Medio

3. Bajo

4 Muy bajo 

•• 

••
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Relaclones Sexuales Penetra�lvas: Son aquellas en las cuales el pene y otro 
• 1 • 

. . : :¡ . objeto son introducidos en vagin�, ano. 

Se escogió esta variable, ya que la relación sexual penetrativa es considerada un 

comportamiento directamente relacionado con los factores-de riesgo. 

La categorla de esta variable es; . 

., . 

1. Se ha tenido o no relaciones 1sexuales penetrativas

Tipo de Práctica- Sexual: S� refiere al: tipo de prácticas sexuales que una 
. ·,! 

persona ha tenido durante su vi9a sexu�I activa. 

Se escogió esta variable porque el tipo de practica sexual, él número de parejas. 

sexuales y el uso del condón son f�ctores relacionados con el riesgo para la 

adquisiciór, y transmisión del VI�. 
'1 

La categoría de esta variable es · 

1. Se ha t.enido o no relaciones sexuales penetrativas

Tipo de práctica sexual: Se refiere al tipo de prácticas sexuales que una persona 
. 

. 

ha tenido durante su vida sexual. activa. 
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Se escogió esta variable porque: el tipo de práctica sexual, el número de parejas 

sexuales y el uso del condón; .�on f�ctores relacionados con el riesgo para la 

adquisición y transmisión del VIH·. 

Como categorias se tienen: 

1. Penetración vaginal

2. Penetración anal

3. Sexo oral

4. Número: de parejas

' ' 

Primera relación sexual penetrativa: Se refiere a la primera experiencia sexual 
' ' . 

' 
i 

coita!. Se escogió esta variable porque se desea identificar las circunstancias en 
'l i 

las cuales· las personas inician¡ �omportamientos de riesgo para la adquisición y 

transmisión del VIH . 

. A esta variable ·pertenecen las �iguientes categorias:

1. Vaginal o anal

2. Edad de inicio

3 .. Relación o vinculo eón la pareja
; 

4. Planeación

Comportamiento sexual con respecto al sexo de la pareja: Se define como el 

sexo preferido en la pareja a la hora de tener comportamientos sexuales. A través 
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· de esta variable se puede confróntar la ; relación que hay entre riesgo de
• 1, • 

1 .J •. , ' 

adquisición o transmisión del VIH -con la orientación sexul;ll de la persona. 
'' ' . !: ' -

. 

1 
. 

' 
. . . i ' 

Las categorlas que aqul se·encu�ntra11 son: 

1. Unicam_ente con personas del otro sexo

2. Principalmente con el otro sex'o

· 3. Ambos sexos indistintamente··· 
. . ' 

4. Principalmente con personas del mismo sexo

5. Unicamente con personas defrnismo sexo

Pareja sexual: Es la persona .. �on la que. se tiene relaciones sexuales. ·Esta 
. ' 

' 

. variable fue elegida, porque se ,presupone q4e el factor de riesgo es diferente de 
\ I • . ! ; 

' 

\,' ' ' 

acuerdo con el tipo de pareja sexüál que'se tenga 

'
, ,, I'

,' ; . 
• Hacen parte de estas variables las sigu¡entes categorlas: 

' • . ' 1 J ' ' 

·\'

' 

1. Regulares: · Vinculo afecti\io : estable durante cierto tiempo (noviazgo,

matrimonio, convivencia ti unión.fibra, amante)
' 

t; 1 
' 

., ' 
.' 1, 

2. Ocasional o circuns,tancial: P�reja no, estable en el 'tiempo.
, , ., 

• 1 : 

Número de parejas sexuales;· qantidad de personas con las que se tiene

relaciones sexuales. 
, ..'
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. Se seleccionó esta variable porque se presupone que el factor de riesgo varf a de 
. . : . 

. 

acuerdo con la cantidad de parej�s sexuales que se tengan o que se hayan tenido . 
'. ·¡: 

Las categorfas son: 

. " 

1. Número de parejas sexuales· regulares

2. Número de parejas sexuales �casion�les

3. Número de trabajadoras (es) sexuales
: . : 

1 

1 

Conocimiento de la existencia :de otras parejas sexuales en su pareja regular 

actual:. Percepción de un aspect� del comportamiento sexual de la pareja rE:!gular . 
. , . 

Se escogió esta variable porque el. hecho de que la pareja regular tenga relaciones 
. . , 

sexuales con otras personas prelmpone un factor de riesgo. 

·como categorlas se tienen:

1. SJ

2. No

3. No sé

Relaciones sexuales bajo el: efecto de estlmulantes: Entendida como la 

practica sexual bajo los efectos del alcohol y/u otras drogas psicoactivas. 
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· Se eligió esta variable, ya que el: alcohol o las sustancias psicoactivas en general,
• 1 
. j ' 

· pueden alterar en una persona la capacidad de juicio y por tanto alterar su
( ¡ 

comportamiento sexual.

Las categorias que hacen referencia a estas variables son: 

.
. 

,; 

1. Situación

2. Frecuencia

:,1 

Antecedentes de enfermedades de transmisión sexual: Hace referencia a la 

historia de enfermedades de transmisión �exual que tenga la persona. Esta 
' ·i'. 1 

variable se eligió para que s� ; conozca Ja asociación que exista entre las 
' 

. 

enfermedádes venéreas y el altQi nesgo de infección con el VIH . 
. ( . . � 

Categorias: 

1. Si

2. No

3. Nombres de la enfermedad .sufrida

Percepción de exposición o::rlesgo para adquirir el VIH - SIDA: Es una 
' i 

; 

percepción global personal, · que relaciona el comportamiento sexual y la 

probabilidad de adquisición o transmisión del VIH SIDA. Esta variable se escogió 
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porque se considera importante icomparar la percepción de riesgo con el riesgo . 
! '.,

, 

que puede deducirse a partir dlicomportamiento sexual de la persona. 
1 • ¡ . 

; l. : 

¡ ,, 

Categorías: I t, 

1. Alto

2. Moderado 1 

3. Bajo . ' 
1 '

1, ' 
• ,. 1 

4. Muy bajo ·' 1 

'.' • \ l 

5. Ninguno
1 1: ·'

•• ' 
1 

Que tanto se tiene presente e� riesgo de contraer el virus del SIDA, antes y
ll, ' '. 
1. ' ' . 

ahora: Percepción personal qu�. reJacjona con. qué frecuencia, las personas han 
' ' CL 

tenido o tienen presente la adquisición! y transmisión del VIH - SIDA. Se escogió 
' . 

, . .

esta variable porque permite c·ómparar qué cuidado o precaución han tenido los 
¡/ 1 

' ' 

• ·: 
• 1

1 1 · :, 
' 

estudiantes con respecto a.la a;�quisición del VIH - SIDA .. 

La categoría es: 

· 1. Frecuencia

' 
. 

1 
' ' 

,, .
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:¡ 
Seguridad de no ser portador dl)!I virus del SIDA: Percepción personal sobre el 

• ' 1 • 

estado fre�te a la infección del :virus del SIDA, con. respecto a si mismo y a la 

pareja. 

. ¡ 

Con esta variable se obtiene infórmación valiosa para el diseno de estrategias de 
' 

,
1 • 

prevención y educación. De otra parte la pregunta en si misma constituye un 
1, � 

• • 

motivo de reflexión sobre la perJ�pcióri indivi.dual d� seguridad con respecto a no 
i, . ," 

ser portador del virus del SIDA. i; . '. 
;¡ ', 

Categorlas: 

1. Seguridad por aplicación de 1·� p�eba
' ,, ' 

2. Segurid�d por ausencia de comportamientos de riesgo

3. Seguridad por confianza

. 4. lnsegu�dad

" 

.., '. 1 

1 • ¡· • . 

Cambio de los comportamlen,�!; sexuales como consecuencia del SIDA:·se 
. . 

. r . : . - . . ... 
entiende como la adopción .d� 1 ,nuevas conductas sexuales derivadas de una . 

•i, 
' ', 

' . 
,, 

percepción d� riesgo ante la infección por el VIH - SIDA. . ' . 
• 1 

1 

La escogencia de esta variable' se justifica con· el hecho de que el cambio de 
.!, ' 1 

··, ' 
. ., 

comportamiento sexual como Pº?�ecuencia del SIDA, es una respuest� que 
' ' ' 

1 ' 

tiende a la prevención, pero que: aún no explica si dicho cambio está motivado por 
. 

el miedo a la enfermedad o por el conocimiento acerca dé la misma . . ',t 

' 
1 
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i· 
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Las categorlas son: 

:' . 

1. Percepción de cambio (Total, :mucho, mas o menos, poco o nada)
. ,, 

100 

2. Cambios que se han ·hecho:: á. Utilización. del condón. b. Consideración del tipo
·r. . 

de pareja (Regular, ocasion.al, trabajadoras sexuales), c. Disminución de
• 

, • r • 

' ¡;·' . 

relaciones sexuales penet�atwas.: q. Abstinencia sexual. e. Disminución de 
•', ; 

' . 

compafleros/as sexuales. f.· �ejar de practicar sexo oral y/o anal. g. Terminar , ¡ ' . 

con pareja regular porque representa riesgo para adquirir VIH. 

Acuerdo de protección ante la infección con el VIH - SIDA: Se refiere a una . . 
. ' 

deliberación y decisión con la p��eja s�bre la toma de precauciones para prevenir 
,, ' ·, 1 

,¡ ¡ . 

la infección con el virus del SIDA! 
1 ' 

·i I• ' 

La existencia de estos acuerdo� refleja una cualidad de la educación sexual ·de las 

personas,' lntimamente relacionada con los factores de riesgo. 

Categorlas con la pareja regular: 

1. Si se ha cumplido

2. Si no se ha cumplido

3. No.

' 

4. otro, cuál

' 1 
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Categorlas con pareja ocasional: 

l.,.'. 
'. 

1. Totalmente

2. La mayorla de las veces

3. Unas si, otras no

4. Algunas veces

5. Nunca

,•, 

Uso de preservativo o condór,.: Se refiere a la utilización de este elemento de 
1 

:'.:.\ • • 

• 

protección en las experiencias �Etxuales. 

i, 1 

Esta variable se escogió porqJ�: .se considera que el uso del condón es la forma 
. ' . . 

.,· 

más efectiva de prevención de1 la i�fección c'.on VIH .. Sin embargo su uso correcto 

conlleva a guardar normas precisas. 

Categorlas: 

. ' ., 

1. Tipo de pareja: Regular, oca�ional,· trabajadorla sexual
I'

: 

2. Tipo de pareja y situación er{la que se utilizarla

3. Forma de usarlo y frecuencia,

4. Quien proporciona el condón en la :relación sexual

5. Llevar consigo condones

6. Evitar la compra de condones

7. Sentir pena, vergüenza ylo incomodidad al comprar condones
. . 
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Razones para no usar el condón: Motivación personal para no usar el condón 

en las relaciones sexuales. Se .. eligió .esta variable como una forma de obtener

información valiosél para el disei'fo de estrategias encaminadas a la prevención y a 

la educación. 

Categorías: 

1. Costo

2. Dificultad de adquisición

i' 

' 
' 

l·:l 
. .... 

. , 

3. Temor al rechazo por parte de la apareja .
.· ' 

4. Disminución del placer

5 Interferencia en la relación s,éxual 

6. Alergia al látex

7. Pena de usarlo

8. Ignorancia respecto al uso

9. Negación de la pareja

10.0tra, cuál 

Asertivldad . en la negociación sobre el uso del condón: Habilidad para 
' . 

negociar el uso del condón con una pareja. Se considero la elección de esta 

variable porque la falta de asertividad. para negociar el uso del condón en una 

relación sexual es un factor qué predispone a la persona al riesgo . 
. , 
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Las categorias son: 

1. Deseo de usar1o e incapacidad para expresar1o a la pareja
' 1 

2. Deseo de usar1o acuerdo co11Jla pareja pero no lo us_a

3. Deseo de usar1o acuerdo con,la pareja y uso efectivo

4. No deseo de usar1o acuerdo con la pareja para no usar1o

5. Frecuencia de las opciones anteriores

103 

Prueba para el SIDA: Se define como el diagnóstico para detenninar la 

existencia de anticuerpo de VIH en un organismo. 

Esta variable esta relacionada · con la· actitud de autoconocimiento y prevención 

con r.especto a la infección con VIH -SIDA. 

Como categorías se tienen: 

1. Si

2. No

Razón de la aplicación o no.,de la prueba para detectar el SIDA: Expliiación 
,· 

personal de los motivos por los cuales se ha aplicado o no la prueba para el SIDA. 
' 1 

A través qe esta variable se pueden tener conocimientos más concisos sobre lo 

que conlleva a la aplicación o··no de la prueba' del Virus de lnmuno Deficiencia 
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Humana, llevando a idear estrategias educativas orientadas a promover una 
' ' ' ' 

vivencia de la sexualidad libre de'vlH SIDA. 
: , 1, > 

} . 

¡ •, 

Categorias para los casos en que la prueba haya sido aplicada: ' . . 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

8. 

9. 

Donar sangre 

Decisión propia 
. : 

Despejar dudas 

Por acuerdo con su pareja 

Transfusión sanguinea 
·. ¡ . 

. , 

Sugerencia '· 
�; ; ' 

• • 1 • 

"1.. " 

Prescripción de un profesio�al de la salud 
• -· 1 

Oportunidad de campafla 

Infidelidad de su pareja 

,1 ' 

d,:; 1 
., . ' 

' ,. 
'.',i·
. . 

Categorias para los casos en lo.s1 que no se haya aplicado la prueba: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

Miedo.· 
1 

No saber cómo y dónde real�a'rl� 
',I • 

No tener con q1,1e pagarla '1 .

·\·· 

No haberlo considerado necesario 

No creer ser portador del viru,s ,del �IDA 
'· 

Preferir no saber si se tiene el virus " . 

No haber tenido relaciones se�ilales .. . 

.. . . 
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7. CONTROL DE VARIABLES

7.1. DE LOS SUJETOS ·,

Qué 
Nivel Académico 

: ' 
Cómo Porqué 

i Seleccionando .al azar a Porque se planteó a>mo 
1 1 
1 lbs ¡ estudiantes de objetivo el conocer el , 
1 [ , ' ' 

; pregrado d� ia n_ivel de riesgo para 
' Universidacf" 

semestre 
.. 

' ' 
p 

Simón adquirir el SIDA en la 
IX medida que se. avanza . 

: en la vida universitaria. 
Número de estudiantes, de la, �e seleccionaron 458 Porque esto permitió 

una ·· muestra muestra : estudiantes a través de" escoger 

7.2. DEL AMBIENTE 

Lugar 

7.3. DEL INSTRUME�TO 
Contenido· del test 

un muestreo de nivel de representativa de la 

.' , cónfi�nza. · : población en estudio. 

: Solicitando un p'e_rmiso a 
. • ,las distintas decanaturas 
: 1de las 8 facult�de!i. que 
·: parti9paron en ' el 
·: estudio. 

1 .. 

' Utilizándose 
. . : 

Para facilitar el acceso a 
los cursos seleccionados. 

. \ 

.. - t

' ' 
-

,1 
· · un Por que de esta manera

l. . • • • 
• . 

\ ' 

cuestionario disef\ado se logro cumplir con los 
espeqficamente 
indQr sobre 

' i 
' . l . ' 

conocimientos 
¡ 1 
: ' l ' • •  comportamientos ' 

i 

a objetivos .·de la 
· los investigación

y 

sexuales para la 
. 

adquisición del $IDA, 
' 

que tienen o practiCf,ln la 

.. ,
,,," 
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Instrucciones del test 

Formas de contestar el test 

población . universitaria 
boli'lariana. 

' ; 

196 

Facilitándose a través de Para la obtención . de 
��.·inducción antes de resultados más veraces. 
I'. 

' ,' • : '. ' 

so aplicación, explicando 
J:t - ' 
la importancia y finalidad 
¡,· ' . 1 ' ' 1del mismo. ;1 : . 
Se · l les indicó · a . los Evitando con esto que · 
I'· ' 
estudiantes que ¡1 ",, 
contestar e1 
,1j' . 

iridividualmente, 

debían los estudiantes . se 
test reunieran en grupo para 

contestarlo y de esta 
,¡ 1 ·, 

'
: 1: 

' 

. haciéndose énfasis que manera áyudar a que 
1 ,: 

era de carácter éstos 
&xmdéricial y anónimo. . . contestaran 

mismos 
con 

:honestidad y de forma 
'• . 

pe�nal. 

,. i 

7.4. DE LOS INVESTIGADORES 
I l,· . 

.Conocimiento del contenido ·tos· investigadores Porque fue necesario el 
de la investigaci_ón 

- . '. 

: 

; 

' ' \, 

'.�studiaron y aprendieron conocimiento a nivel 
i1bs �to¡ básicos del teórico · de . I' . . ' . . 
:ttfuié!, .! a· tr�vés ·.de la investigación, 
: 1 ¡ ;; ' � . ¡ : 

.. doeum'entación de .libros, garantizar . así 

la 

para 
un 

. :,¡r : l . 1 . 'revistas,· medios .. · de desarrollo adecuado de 
¡! � ,. l ' : • 

;9,001Unicaciór:t, etc: 
:11, ' 1, l 

la misma. 
Conocimiento del contenido .Pre<iio,a la aplicación del Con el fin de despejar

i; . ' ! ' ': ' ' . 

del test :

: 

.· 
: 

Información impartida · 
- � l--. -

,instrumento, ; se permitió dudas, . hacer 
·k� lo� inve�gad� se correcciones y adicionar 'l j , 1 l , • 

·(#,m�aran, cor �ste, .'as�os que se
• I '·. 11 ,
aL4.oaplicándoselo. consideraron útiles para

'' � ' 

· : 1 · · .la investigación.
1

' 

Al :!Tl<>mento de aplicar el Por que de esta forma
'. ,. , 1 

• • • � ; " 1 ·'
• , ; ·

,1, : 
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. 

test se dieron las 
'. 
explicaciones 

t' ¡/ ' 
necesarias 

p�ra su 
• ,, • 

1 

pe�mitiendo 
I ·. � l. ' 
momento 
i.. J \,;•1'1, , 
e�{>reslón 

•:' 

y 

' desarrollo, 
en todo 

1 

la libre 
opinión ,de 

lps· sujetos sometidos al 
estudio.·· 

7.5. VARIABLES NO CONTijOI.ADAS 

DE LOS SUJETOS. · 

los datos que se 
obtuvieron fueron más 
veraces y confiables. 

- Edad: en la selección de la m,uestra no se pudo controlar un- promedio de edad
. ' • t ¡ . • • '. . -

especifico para la investigación, debido aHamaHo ae la poblí:lción. 
, .;t¡' . .

. , 
1 • 

: 

- Sexo: �o se determinó unf;�úmeto· especifico par� escoger estudi:antes. �e. ·I . .. . 
' ' ' ¡ : . . . : \. . . . ' . - . . ' ,· ... .. ambos :sexos por igual, por que ·en algunas facultades predominat?an más uno 
! ' 

. 

i.;; . ' 1 • ' � -� • • 

de los dos sexos o existian. i�clinación· masculina oJeménina_para una cartera 
·¡ .· 

determinada. 

.1 
\. · ...

. l.. \. . 

,.l 
,: 

' .- �

', - : • • 1 

Número de estudlántes por -facultad: inicialmente se tomo un número ,mayor . . ' 
. . • : 1 

_de 458 estudiantes, pero debidp a la poca honestidad, encuestas incomp!etas y 

la falta de colaboración de estudiantes para participar en la encuesta; se 
. ' 

anulan;m varias de estas red�ciéndose asi el número de estudiantes.
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- Número de estudiantes por semestres: no se logró estipular un número

especifico de estudiantes par� V y IX semestre del total de la muestra, porque· 

no todos los estudiantes esta�·�n dispuestos a contestar la encuesta. 
, '  

,' ; 



.... 

¡. 

108 

8. MÉTODO
1 

., 

8.1. DISEÑO 

Para la realización de esta lnyestigación se tomó como tipo de estudio el 

descriptivo, ya que según Dankhe este p�rmite . "especificar las propiedades 
• t • ' 

. . 
importantes de :personas, grupqs, cotnunidades o cualquier otro fenómeno que 

. . . 

sea sometido a análisisn89 Además:mide·y evalúa diversos aspectos, dimensiones 

o componentes del fenómeno á i�vestigar; también caracteriza la muestra de una
(, l

' 1 ' 

población que es representativ�; �e escoge al azar y es objeto de investigación.
i ' ' . 

Su finalidad es describir caract�ri�ica� o fenómenos que se conocen·, pero:sobre
·I
,I ·

los cuales se desea profundizar·.

En el caso de la presente i,nvestigación, se describirá los conocimientos y

comportamientos sexuales de riesgo que presentan .los estudiantes Universitarios 

Bolivarianos frente al VIH SI.DA, tales como; prácticas sexuales anales ·y 
·1·

vaginales,, frecuencia. de las µ,récticas sexuales, .. número de pareja, uso del 
., 
:J. 

condón, pósición frente al condqn, percepción frente a la problemática, relaciones 
: ·¡. 

sexuales bajo el efecto del ale��·º' o �rogas. Para ello se tendrán en cue�ta las 
' 11 

facultades; edad y sexo de éstos:n:1ismos. 

89 DAMKHE. Citado por HERNANDEZ, Roberto. En: Metodologla de la investigación: Me Graw Hill. 
1998. p. 60. 
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La población escogida para el .�studio fue la comunidad estudiantil de pregrado 

de la Universidad Slmó.n Bolívar, matriculados en el segundo periodo 
.. , 

• 1 

académico correspondiente al :s:e·gundo sertiestre de 1999, los cuales cursaban. ·i,' 
. . 

Quinto y Noveno seníe�tre: (ai 1 excepclón de tr�bajo social que se escogió de 
. . 

Octavo semestre); con el pro1:>'ósito de conocer el riesgo en la medida que se 
' . 

avanza en la vida universitaria: 

La distribución del sexo estuvo ,compuesta por un 38i% de hombres y un 62.� 

de mujeres predominando asf el sexo femenino·. 

Según el nivel académico, el total de estudiantes de los cursos intermedios fue 
: ' _.: 

de 330 y 128 de los últimos semestres, para un total de 458 estudiantes. ,. 
1 1 

. 

La. mitad de la muestra de los 'sujetds.tie;e 23 at\os, la edad mfnima fue de 16 ' ' 1 

y la máxima de 48 at\os. 

El 71.5� de los estudiantes sor solteros(as), y un 16.8% esta casado(a), viven 

en convivencia o unión libre �n ;s.9% y,separ.ad�(a). un 4.9%. 

8.3 MUESTRA 

La muestra estuvo conformada �or estudi�ntes de pregrado de los intermedios 

. y últimos semestres, de lá Universidad Simón Bolívar. 
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.. 
hasta la fecha del estudio la¡ universidad contaba con 10.000 estudiantes

distribuidos en 13 facuitades ,aj saber: Der�cho, Contadurfa, Ad.ministración de
• • . ,• : ' 1 , • ... 

Empresas, Econ�mfa, :Trab�j¿ Social, Bésica · Primaria, Ciencias Socl�les,
. . ¡-, 1 J, . .. • • 1 

1 ' 1 l 

Psicologla, Fisioterapia, \Entermerl�. · lngenierla . Comercial, lngenierla de
• \ 1 ¡ ' . 

. \_.j ' . • 

Sistemas e lngenierfa industrial; de las cuales la cinco últimas, no fueron
. : .

. . 1 . . . 
1' ' ' 

escogidos para 'el estudio; Pprque en el momento .. de la \nvestigación dichas
• 1 •• 1 • • 

facultades tenfan pocos anos de estar briridando sus servicios y no contaban
\ . ' ' . . 

: • •  1 con estudiantes en noveno semestre:•. ' 
:;i : 
,, 

Luego se proced.ió a· la : i sele�ción -de-. 458 estudiantes repartidos
. ¡! 1 ' ' 

proporcionalmente al tamanó �'e la población de estudiantes de cada una de
. ·: 1' 

' -
,, ' 

las 8 facultades asf:

FACULTAD

Psiéologfa

Trabajo Soclal

Adm inistrac�

Contaduría

Economía

Básica Primaria

Ciencias :socia les

Derecho

Total

., . ' . ,,, . 

\ ' í 

.
1 

i .. . , 
1¡ 
i, 
i1 
:¡ 
¡1 1 ' . . : ' 

:¡ 
,, 
.. 

1. 

- ,,

•, 
' ' 

1, 
- :I"

1 

l.
1, .,

NÚMERO DE ESTUDIANTES

101

34 

42 

107

· 22

21 

9 

122 

458
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El tipo de muestreo de la· Investigación fu�. el no aleatorio, el cual se 

caracteriza, porque no todos los sujetos: de la población tienen la misma 

posibilidad de ser selecciona.dos en la muestra. Para esta técnica se utilizó la 
' ' 

modalidad Intencional; que consiste en �ue los suJ�tos se seleccionan con 

criterios de conveniencia �ara los in�sligadores, es decir de manera 
' 1 

arbirtraria. 
' '  1 

El nivel de confianza correspóri�e (1- - ) =' 0,99, luego se indicó. un margen de . · ·· i1 
. 

. 
. . 

. I' . 
error permisible de la. estima.e.Ión de la proporción de la población. Se pueden 

' . ;: .j¡; ' . ' tener anernalivas de variar este 1 margen de.error E: 
·¡ ' . . ,, 

! 

E = 0.05 Zc = 2.58 
·, 

1- -
= 0.99 '') P = 0.5 / 

1 - p = 0.5 ()_ ·¡ 

i i 
1! ' 

n = (2.58)2 (0.5} C0.5} = 339,6 · 340 

; (0.07)2 
i ·1.',, ' 
j ;: 

1 ·! 
• 1 Lo anterior se planteó con �l;·fin de escoger el tamai1o de la muestra que

:fj .,, 

salisficio to que se deseaba obtener. 
1 1 

' 

Por último se tomó un estimativo anlici�ado con el propósito de tener un 

estimativo de la Varianza de .la pobtac_ión, asumiendo que la proporción 
• I · ' 

¡ ., ' . 
I · 

poblacional P es Igual a 0.5;¡,� 
:
cual Implica que se maximice el tamal'lo de la

muestra. Por lo tanto se sele¡ci�nó el tamatlo de la muestra más grande.

1' 
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E = 0.06 

1 - - = 0.99 

Zc = 2.58 

p = 0.5 

1 - P = 1 - 0.5. = 0.5 

n = Zc2 PC1-P)

. . 
n = (2,58}2 (0.5) ( 0,5) = 463 . 

1 

(0;06)2 

1 
' . 
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De las 46.3 encuestas sólo se. escogleron.458, ya ,que éstas cumplfan con los 
' ' 

requisitos para la tabulación qe los resu�ados. Por lo tanto se consideró un 
. :, ·: 

' . ¡ ' ' . tamano de muestra grande quel de acuerd9 �I teorema central del limite tiende 
.. !, ' 1 

a la.normalidad. 
" '.· i 

' 
. j 

8.4. TÉCNICAS E INSTRUMENTO 
: ¡ 1 

' ' 

El instrumento que se utilizó : se1 llama: ªEstudio de Conocimientos sobre SIDA 
1 ·, 1 

y Comportamientos Sexuales :�e Riesgo para su Adquisición", fue elaborado 
' ,¡.' . 1 . . 1,. . 1 • 

por Romero, Caballero y Men�oza (1996), el cual fue disenado e,;º11-base-"en.el 

anéllsls 
0

de los siguientes lnstJ�in�nt�s -= ! . ' '
'¡:¡: . : ' ' ' ' 

,1 •· 
. ,, '' 

• Cuestionario de conocimientos de· SIDA prueba ªAª del proyecto de 

Educación y Prevención de· la infecc.ión por VIH/SIDA, convenio Minsalud-
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cruz RoJa, verslOn corregida y aumentada por el CAC (Centro de Asesorla y 

ConsuHorla de Barranquilla). 

• Cuestionarlo de actHudes ante el SIDA: PS. Leonardo Romero (CAC)

• Ministerio de Salud: Programa Nacional de Prevención y Control de la

E.T.S. - VIH/SIDA lnforma�iOn voluntaria y confidencial.
. . 

• Cuestionario del Estudio Gomparatlvo sobré el SIDA: Canadá y Espal'la:
1 

Facultad de Fllosofla y Ciencias de la Educación, Universidad de la Laguna ..
. . ' 

I' 
¡1 

• Estudio sobre Conocimient�s, Actitudes y Prácticas con respecto al SIDA en

los estudiantes de la UIS: ! Escuela .de Enfermería y División de Bienestar
i·

Universitario.

Como resuHad.o se obtuvo , un cuestionario que consta de· tres partes 

fundamentales: una primera. de presentación ·e .identificación del encuestado, 
. . . 

que contempla las variables de edad, sexo, estado civil, orientación sexual, 
1 

lugar de procedencia, religión .. 
• 

: 
1 

' 

Una segunda que contiene: �3 preguntas sobre conocimientos acerca del 
' . 

VIH/SIDA · y una tercera qúe: consta de 44 · preguntas dirlgid�s a conocer 

comportamientos sexuales, para un total de 57 preguntas en su mayoría de tipo 

cerrado, sin embargo hay también preguntas . 
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Este cuestionario ha sído el producto de varias revisíones y versiones 

realizadas con los coinvestigadores y coordinadores de diferentes 

investigaciones realizadas por el proyecto Hispanoamericano de Investigación 

sobre conocimientos y comportamientos sexuales relacionados con el VIH .-

SIDA liderado por el CAC (Centro de Asesoría y Consultoría) desde 1996. 

El instrumento ha sido aplicado en diferentes Centros de Educación Superior 

así: Universidad Industrial de· Santander, Universidad Popular del César, 

Universidades Norte, Metropolitana, Atilántico y San Martín sede Caribe, 

Corporación Universitaria Tecnológica de Bolívar, Universidad San 

Buenaventura, Universidad Jorge Jadeo Lozano y Colegio mayor de BoJfvar. 

La validez de dicho instrumento es la de contenido; ya que ''el contenido de la 

prueba produce un rango de respuestas que representa un área o universo 

completos de habilidades, comP,rensicines y otros comportamientos, que se 

supone la prueba debe medirll. 90

En este caso el instrumento mide los conocimientos y comportamientos 
., 

' 
' 

sexuales relacionados con VIH - SIDA que es de interés en esta investigaciqn, 

además esta prueba, también 1tiene validez de criterio, ha sido recibida en 

varios contextos, lo que ha permitido su modificación y mejoramiento. 
i 

90 AIKEN,Lewis. Tests psicotó11icos y evaluación: Prentice Hall.1996. P. 96.
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8.5. PROCEDIMIENTO 

1 

Una vez realizada toda la revisión bib!iog'ráfic;a pertinente al tema se procedió a 
' 
\ . ' 

aplicar el Instrumento, pero pr:evio ª: la �pllcaci6n de éste nos fam marizamos
] \: 

con él, autoaplicándonoslo, con· 1a· finalidad de despejar dudas y hacer 

correcciones. 
' 
.. 

. Para aplicar el jnstrumento se:éligi�ron d.iferentes horas· de clase (por tanto 
• ,, 

1 • 
. . ' 

diferentes· asignaturas), las c:uales �olncl�(an con el horario de los grupos 
il ¡ J ' � :· 1 

elegidos para el estudio. Antes: de la aplicación de la prueba se pidió permiso a 
'1 : 1 

' . 
. 

l. ' ! ' ' .

la decanatura de cada facultacl',y, de�pués al respectivo profesor de la' materia 
• 'l : . 1 _. 

, • 'J I L 

quien consideraba si la encue�Ja:�e �plic1:1ba al comienzo o �I final de la clase. 
. ' ¡ , : ' ' . 

En promedio cada uno de loi, grup�$ de . estudiantes empleó entre 30 y 60. . ¡' : 

l minutos para responder. 
!' 

Después de estar los estudlant�s. en et salón de clases se pidió la colaboración 

de aquellos ·a quienes se les)nformó en qué consistía la prueba, qué se 
1 , 

deseaba . medir y para qué serfa!u�ilizada la Información recolectada. Además 
. . 

• 1 • 

se les explicó que dicha pruebléra voluntaria.y estrictamente confldencial·(por 
• 1 

'.1 ¡ . • 

lo tanto se pidió el favor de no .hacer. comentarios entre compal'ieros, ya que lo 
•¡$ ' ' 

que se deseaba era 'conocer la respuesta individual y no grupaQ.. ' ' ' 
'I ' 

Posteriormente se repartieron· l�s encuestas a cada estudiante, se leyeron las 

instrucciones antes de que lo� ,al�mnos comentaran a responder, a demás de 
• 1 
1 • 

aclarárceles algunas pregunta.s de modo que resultaran más comprensibles,, . 
r. 

, 

para la 'persona y asf se fafilit�ra :1a respuesta
'. 

Una vez dada todas las 
• 1 ! 

.1: 

\/ , 

.< 
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Indicaciones del caso los estudiantes procedieron a contestar todo el 

cuestionario, contando con la superVisión en cualquier momento de los 

investigadores, quienes· por ningún instante abandonaban el aula de clases. 

Una vez recogida la información, se digitaron los datos a través de una hoja de 
,.

éálculo de Excel. Las filas contenían lnforma�lón de cada sujeto y las 

columnas representaban las preguntas. Para cad'� respuesta a los diferentes 
' 

items se tenia un código, el cual dependía de 1a· re�puesta dada o la alternativa 
,. 

escogida. 

Los datos fueron procesados por medio de un sotware denominado Sotware de 

Procesamiento Estadfstico para las Ciencias Sociales (SPSS), el cual permitió 

obtener los resultados del estudio. 

Posteriormente se procedió a analizar .los resultados relacionando éstos con la 

teoría, para obtener así las conclusiones, discusiones y recomendaciones de la 

investigación. 

. 

. 
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DATOS DE IDENTIFICACIÓN 

Sexo 

. . . 
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De los 458 estudiantes que resp,ondleron el cuestionario, se encontró que el 38,% 

son del sexo ºmasculinoº y el 62% pertenecen al sexo "femeninoº (ver tabla 1) 

Edad 

Tabla 1. SEXO 1 . 

SEXO 
Mascu6no 
Femenino. 

To.tal 

• 1 Free. %
1
col . 

174 
28,C. 

,5s 

. u:
· 11 . �8,0% 
,62,0% 

)
1

¡1 

\ ;¡ 11,00,0% 
.,.¡, 

1 I; \ 1 ... 
',I' 
,, 

: :1 
.. ,¡ 
. . 

• 1 ,, 

Se observa que los estudiantes (tanto hombres como mujeres)· presentan una 
1 :1 

edad promedio de.25 arios, co�'una desviación típica de 6 arios (ver tabla 2). 

Tabla 2. EDAD 

�mo Free. Media Mlnimo Mediana Desv Varianza 
' tlplca 

Masculino N=174 25.39 ! ,8 19 24 5.68 31.98 
Femenino N=284 24.44 ! 47 16 22 5.91 34.98 

1 

Total de grupo N=458 24.80 i 18 16 23 5;83 33.96 
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Estado Clvll 

El 71.5% de la niuestra estuvo conformada por estudiantes ªsolteros•, el 16.8% 

por ncasados•, el 6.9% por estudiantes que estén en ,"convivencia o en unión libreª

y el. 4.9% están ªseparadosª (v�r ,t�bla 3). 
1 '

! '. . 

Tabla 3. Estado Clvll da Los estudlanies 

' 

ESTADO·CML 
Casado(a) 
En convivencia o unión 6bre 
Separado:(a) 
Sollero(a) 

Total 

Facultad' 

SEXO 
1 

Mascufinp' 
1 : 

Frecef ' 1 �o col. 
1 

2, ¡ 14,0% 

17 1 , 9 9% , 
1 1 ,I 

1, 1 :. 8,2% 
! ' ' . 

116 ¡ , :8�,Bo/o

171 ¡ ' ºº·º%

1 • l 

Femenino 

Frece. o/o col. 

52 18,5% : 
14 5,0% 
8, 2,8% ' 

207 73,7% 

281 100,0% 

Total 

Frece. %col. 

76 16,8% 

31 6,9% 
22 A.,9% 

323 · 71,5% 

452 100,0% 

Se obseri,6 q_ue existen facu�ades donde predominan el sexo masculino, como 

son ºDerecho º, •economíaº; �or otra parte, ·en las facultades de ºPsicologlaº, 
1 ' 1 

' -

ªTrabajo Social" y ªBásica Prirn�riaª, es donde predomina el sexo femenino; y en 
_¡ 1 : . . 

las facuH�des como ªAdm,lnlf'raclón de Empresasº, ºContadurlaº y ªCiencias 
: r · 

Socialesº. hay una participación slmllar por sexos (ver tabla 4). 
1 1 
! 

1 

Por otra :parte, teniendo en ,,cuenta tanto. los hombres como las mujeres, se 
• ' 

1 
1 ' 

evidencia¡ que la FacuHad c�n: mayor nl'.Jmero de estudiantes encuestados fue 

ªDerecho�. con un41,4% de lo�.hombres y un 17,6% de las mujeres; ·contaduríaª

! 
con un 24,7% de los hombres y un 22,5% de las mujeres y •Psicologlaº con un 

: l. 1 ' 

10,3% de: los hombres y un 2�.2% de las mujeres. Mientras-que la Facultad con 
' 

' 

! 
1 
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menor número de estudiantes fue ªCiencias Socialesª con un 2,9% d e los · 

hombres y el 1,4% de las mujeres (ver tabal 4). 

Table No. 4 Relación del numero de·estudiantes por Facultad, teniendo en cuente el sexo 

SEXO Total 

Masculino Femenino Frece. % col. ' 
Frece. % col. Frece. % col. 

-------------------------------------------

FACULTAD
Pslcologla 18 10,3% 83 29.2% 101 22,1% 
Trabajo Social 2 1,1% 32' 11.3% 34 7,4% 

Adminstración 18 10,3% 24 8.5% 42 9.2% 
Contadurla 43 24,7% 64 ' 22.5% 107 23,4% 

Economía · 14 8,0% 8 '2.8% 22 4.8% 

Básica Primaria 2 1,1% 19 B..7% 21 4,8% 
Ciencias Sociales 5 2.9% 4 [ 1.4% 9 2,0% 
Derecho 72 41.4% 50 1 i 17,6% 122 26,6% 

Total 174 100,0% 2B4 : : 100,0% 458 100,0% 
• • ¡ - --

Nlvel academlco 

El 38,% de la m1,1estra estuvo conformada por estudiantes de ªsemestres 

intermediosº; el 62,0% por estudiantes' del ªúltimo semestreª (ver tabla 5). 

Tabla No. 5. Semestre académico 

SEMESTRE ACADEMico"i Total 

.Jntermedlos Uttlmos , Frece. % col. 
1 ' 

Frece. · % col. Frece. % t:ol. 
. - l ' 

SEXO ·· 1 
Masculino 136 41.2% 38 29,�% 174 38,0% 
Femenino 194 58,8% 90 70,3%' � 62,0% 

Total 
:. 1 ' 330 100,0% 128 100,0% 458 100,0% 
. 1 ------------------------.. 1 • ------------

¡, 

Lugar de procedencia 

i ' 

De los y las estudl�ntes encuestados (as) el 50% son procedentes de la ciudad de 
' ¡ '¡ 

"Barranquilla", el 43%, provienen de l�s _ºmunicipios del Atlántico y de, la Co�taº, el 
1 

• 1 ' 
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5,2 % de otras ªciudades de la Costa y del Pafsª. El 1, 1: % de ªmunicipios del resto 
. . 

del pals" y solo el O, 7 %. proviene del ºextranjeroº (ver tabla 6) 

Tabla No. 6. Lugar da procedencia 

SEXO Total 

Masculino Femenino Frece. % col. 

Frece. % col: Frece. % col. 
----------------------------------------------------

PROCEDENCIA 
Barranqullla 76 
Municipios del 
Atlántico 23 
Ciudades de la Costa 2 
Municipios de la 
Costa 57 
Ciudades del resto 
del pals � 
Municipios del resto 
del pals 
Internacional 

Total 168 

1 

45.2% 146 

13.7% . 42 
1.2%' :5 

33.9� .' 69 
: 'I

4.B% · .

1

7 

8% . ,4 
.6% '2 

. 1 100.0% I 276

52.9% 

15.2% 
2.2% 

25.0% 

2.5% 

1.4% 
.7% 

100.0% 
-----------------------------------

Religión 

2'22 50.0% 

B5 14.6% 
8 1.8% 

126 213.4% 

15 3.4% 

5 1.1% 
3 7% 

444 100.0% 

Se puede observar que el 84
1
.0% profesan la· religión ªCatólicaª; el 6.2% la 

,, 1 

"Evangélicaº, el 2.0% •restlgo
'.
s de ·Jehová"; el 0.7% ªAdventista" y el 7.1% 

' ' 
profesan otra religión (Ver tabla 

0

7). 

Tabla No. 7. Religiones que profesan los/les estudiantes 
1 • 

SEXO 

Mascuino Femenino 

Frece. 'I, col. Fre�e. 'll, COI. 

. Total 

Frece. % col. 

-------------------------------------------

REUGION 

catOllca 142 63,Cl'l!, 
T.deJehová 2 
Evangéftca 12 
Adventlsta 1 

· otra 14 

Total 171 

235 84,5% 
1,2% 7 

7,0% 16 

.6% . 2 
6,2% 16 

100,0% ' 279 . ' 
'
. 

. 

377 64,Cl'l!, 
2,5% 9 2,0% 
5,8% 26 6,2% 
,7"1, 3 .7% 
6,5% :. 32 7,1% 

100,0% 449 100,0% 
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¿Qué tan practicante de la rellglón se considera? 

De las diferentes religiones y doctrinas que· se profesan, se observa que, los y las 

estudiantes, en su gran mayorla; se considera ªregularmente practicanteª (35,5%); 

el 32,8% ªna�a o poco practicanteº; y el 31_ .�% de ºpracticante a muy practicanteº

(Ver tabla 8) . 

. Tabla No. B. aue tan practicante son los estudiantes de su rellglOn 

SEXO ' Total 
---------------··· __________ · i -----···-----

Masculino F emenlno , ! Frece. % col. ·
------- -------- 1 ----------- I -----------

_________________ Frece._% col.¡, Frece.--���-¡-----------
RELIGIOSIDAD 

, . Nada y poco practicante 68
Regularmente practicante 52 
Practicante y mu� prec. 50

Total 170 

• 1 ' 

40.0% ·.: 77 28,3% 1

1 

· 145 32,8%
30,6%1 

• 105 · 38,6% 157 ·35.5%
29 4%' 90 . 331%, 140 31,7% 

1 ! ' • 1 
'' 1 

100.0•11/ · 272 . 100,0% 442 
1, , 'I 
¡ 1 
1' 

100,0% 

. . , . .Preferencia u orientaclon sexual 
i 
' < 

La gran mayorla de la muestra ¡stuvo confo.rmada por "heterosexuales", a los que
1 • 

le corresponde el 99,1%. Solo!�e encontró �os casos de homosexualidad (0,5%) 
1 '. ' ' 

en las mujeres y dos casos de .bisexualidad (0,5%) en los hombres (ver tabla 9).
. ' . 

Tabla No. 9. Preferencia u orientación sexual de los estudiantes'' 

SEXO!,· Total 

Masculino Femenino· Frece. % col. 
------- -----------------------------

. Frece. % col. , .Frece. % col. 
------------------------- . - '-------------------
PREFERENCIA SEXUAL
Heterosexual 
Homosexual 
Bisexual 

Total 

167 

2 

169 

1 • 

98.8%1: 273
2 

1,2% 

100,0% 275 

99,3% 440 
.7%; 2

' 2 

100,0% 444 

99,1% 
,5% 
,5% 

100,0% 
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.. 

Información sobre SIDA 

La fuente de Información más utlllzada por los y las estudiantes, para 

docume.ntarse sobre el SIDA, son los •medios de comunicaciónª (televisión, radio, 

prensa y revistas), a los que .les corresponde el 59,5%; el 24,3% al ··Colegioº, en 
' 

' 
. 

un menor·porcentaje-el 7,7% a la .ªuniversidad•, el 1..9% a ºpadres y familiaresª, el 
' ' 'I 

1,8% ªamigos" y el 4,6% a "otras f�entes de Informaciónº (Ver tabla 1 O). 

Table No. 10. Fuentes de informecidn y percepción •de conocimientos de los estudiantes sobre SIDA 

Sl:l(O !, Total . 
------------------------------------

Masculino Femenino Frece. %col. 
------- -------------· ---------------

Frece. %col. Frilce. %col. 
------------------------------------------------

DE QUIEN HAS RECIBIDO 
1 INFORMACION SOBRE SIDA 

Medios 109 63,4% 160 57,1%• 269 59,5% 
Colegio 44 25.6% ,115 ,23.6%' 110 24.3% 
Universidad 5 2.9%•. � ,10,7% 35 7.7%, 
Pedre/mad re 4 2.3%, ,3 1,1% 7 1.5% 
Familiares 2 .7% 2 ,,4% 
Amigos 4 2.3%'. ·4 ;1.4% 8 1.8% 
Otra 6 3.5% 1'5 5,4% 21 4.6% 

Total 1n 100,0� '21D 100,0% 452 100,0% 

NIVEL PERCIBIDO DE 
CONOCIMIEJ'!TOS SOBRE SIDA ' ' ' 

Muy bajo 8 4.7% 8 2.8% 16 3.5% 
Bajo 17 10,0% 39 . 13.8% 56 12,4% 
Medio 77 45.3% '116 41,1%' 193 42.7% 

·Bueno 6B 40,0% , 113 42.2% 187 41,4% 

Total 170 100,0% 282 100,0% 452 100,0% 
. . . -

Percepción del nlvel de conoclmfentos'sobre el SIDA . . ' 

Con respecto a 1a· percepción de conocimientos sobre el-SIDA, se encontró que el 
1 

42,7% de los y las estudiantes ·se1 perciben con un nivel ªmedioº, mientras que el . ' ' 

1 

41,4% se perciben con un nivel º�uenoº; el 12,4% con un nlvel ºbajoª y el 3.5% 

con un nivel ªmuy bajoª (Ver tabla: 10) . 
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CONOCIMIENTOS SOBRE EL' SIDA 

1. Relación VIH - SIDA
).,1 
1. 
1 

i . . 
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El 70,1% de los hombres y el 7·h6% de: las mujeres sabe que ºel VIH es el virus 
. L, . : . 

. . 
que causa el SIDAª, mientras que el 2�.1% del total de ambos sexos no lo sabe 

(Ver tabla :11). 
• ! , 

: 1 
• 

2. Tiempo promedio de desarr9,llo del SIDA
. ' 

' 1 

El 65.5% de los hombres y el ;64,4% de las mujerés no sabe que ªentre 5 y 10 
' ; ' 

,, 1 • ' • 
1 

af\os• es el tiempo promedio que ,tarda una persona para desarrollar el SIDA. ':i ' . 
después de haber adquirido el '{ir�. en cambio el resto de los y las estu�iantes 

(35,2%) sflo sabe (ver tablá 11).;. 

', . ' 
,' 

·1 
3. Tiempo de ventana lnmunoléliglca I

• 1 ,' ' 

., 

'i 

; . i 

Los hombres ·(77,6%) y las mujeres,.'.(78,5%) des.conocen que a los ª3 o más 
' ¡ ·� '. . ' 

meses• después de la adquisición del virus, resultará positiva si se aplica la 
• . 

• ': 1_ • . 

1 
prueba para detectar la prese11�1a del virus del SIDA, mientras que el 21,8% del. ' i ' 

• 1 t 

total de 1a':muestra si conoce dic:n�· uempo (ver tabla 11) .. 
' ' 

, .•·· 
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4. Fluldo con más concentracl�n de �H

De los y las estudiantes que tontestaron este ftem el 50% de los hombres y el ' 
\ ·'. ' . i ;: ' 

68,7% dé las mujeres sab�n: :que en el semen se encuentra la mayor 
• 1 ·' ' 

concentración del virus del SID�l:en cambio ¡el 38,4� ·def total de la muestra no lo 
l ! ·I r 

• 

¡ li,sabe (ver tabla 11). . ¡!' 
' ' 

,I'. 
·,' 

5. Formas de transmisión

El 96,6% de los hombres y el 96;8% de: las mujeres conoce cuales son las formas 

de transmisión del VIH y solo ·el 3,3% del total de la muestra las desconoce (Ver 
• • 

1 
' 

tabla 11).

. i 

8. Probabllldad de adquirir e(v.lrus dei SIDA al donar sangre
,,·:. ' 

j . . 1 

De los y las estudiantes que r�.�pondleron este ftem el 83,3% de los hombres y el 
• ' ,J. I ·, • ' 

,:q . . ' 
83, 1% de las mujeres ignoran que ·no hay ninguna probabilidad de contraer el virus: ,r , ,. ' 

,¡.·' . •I
, 1 • ' . � 1 ' del SIDA al donar sangre, m1�rtra.s q�e s�lo el 16,8,% del total de la m,uestra 

. ' 

; 1 ;¡ 1 
respondió c�>rrectamente .(Ver ta�la· ·11): 

,\,
, 

' 

7. SIDA enfermedad comport,aritentál
• • ' 1 • ' 

El 47,1% de los hombres y el 5�.�% de las mujeres sabe que el SIDA es una 
. . 

enfermedad que puede adquirit c"'alquier persona que tenga comportamientos 
• � i ' • ¡ ' 

' 
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sexuales de riesgo y el 49,1% del total de la muestra desconoce la. respuesta

correcta (ver ta.bla 11).

1 

.8. Medición de las pruebas de sangre para SIDA 
' • i l -

: ' ! 

.. 

! :¡
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... ''\ i . 
El 92,5% de los hombres y el 96;;1% de las mujeres desconoce que la prueba de

: ,1 " . . . . • 

sangre para SIDA sirve para ��dir. y' detec;tar los anticuerpos par� el virus del
' . : :i. . . ,. . ' . 

SIDA y solo el 5,2% del total d�:!1a mu'estra �abe lo que mide y detecta .la prueba
1 ¡ 1 � 
t ,, ' 

(ver tabla � 1).
\¡ 

9. Práctica sexual de más rle�go
¡ 'J -, 
¡ : 1 .. 

r', : 

De los y ias estudiantes que contestaion este ltem, el 90,8% de los hombres y el
. . 1 ; 

ti . : . . . 
98,2% de l¡:1s mujeres ignoren· que la pe_netraci6n anal es una de las prácticas

. • • 1. • ' 

; ;I, ,' 
sexuales que tiene mayo.r riesgo! para.;adqulrlr el virus del SIDA y solo el 4,6% de

. . . . . . . 
. . 1 · .· . : . : . . . 

la muestra total contestó correct,inente (ver tabla 11).
• 1 ' : ' ! 

1 ¡.:
' 

·,,,I ' 
jl' ,' . 

10. Transmisión del virus a otrils personas
·:· . r • ,; 

:¡ ' : . ''1• . • ; 

El 55,2% .de los hombres y el 59,5% de las mujeres 1 saben que las personas que
. . .1 

. 
• ' : . . 1 ' 

\ 

adquieren el virus de SIDA, pued.en trasmitirlo a otras tan pronto como �Has lo
1 ' • • • 
1 : 

• 
1 

hayan contra ido, mientras. el 42\ 1 % de la muestra total desconocen la respuesta

0Jer tabla 11). 
.: l ' 

! 1 
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11. Mejor condón para re�uclr :el riesgo de adquirir el SIDA

De los y las.estudiantes que c4�testaron este ítem ei 83.9% de los hombres y el
1 •• 

1 ; : 
85,6% de las mujeres no lde�rrcarori :que; el condón de látex con espermicida

(como el nonoxlnol-9) es el má�·.��ecuado p�r� reducir el riesgo �e adquisición del
'

! 1 ' 

virus del SIDA y sólo el 15, 1%: �e ¡ la muestra total sabe cual era el mejor condón
; ' 1 r 

1 1l I 

(ver tabla 11). ; ¡' ' 

' : 

12. Muerte por SIDA

' 
El 83,3% de los .hombres y el 88% de las mujeres conocen que las personas

enfermas , de SIDA mueren: :porque el virus dafta su sistema defensivo
' 

,' ; :r . 
; 

(inmunológico) y desarrollan. un� �riedad·de enfermedades infecciosas (ver tabla
I 

í 1 ' 
. 

' 

11)
·' . 
• 1 • • : 

Tabla No. 11 Nlwel de conocimiento de los estudiantes sobre el SIDA 
. 

,¡· ' 
l .. 

SEXO;! :: Total 
,1 i 

' Masculino Femenino . Frece. % col. 
,1 'i . 

Frece. % col_!:; i Frece. , '% col.' 
-------------------------, _': ·- ·-----. -----------

1. Relación VIH SIDA
Incorrecta 52 
Correcta 122 

2. Tiempo promedio dilo SIDA
Incorrecta 114 
Correcta 80 

3. Tiempo ventana inmunologica
Incorrecta 135 
Correcta 39 

4. Fluido más concentración
VIH 

Incorrecta B7
correcta B7

_, 

5. Fonnas de transmisión
Incorrecta 6 
Correcta 1BB 

6. Adquisición.donar sangra
Incorrecta 145 
Correcta 29

.¡ 

29,9%1 72 
70 1% i ·212 1 

1'1: 
1 ,, 

65,5%'; 
" 

1183
34,5% :101 

77,6% ,223 
22,4% ,81 

50,0% B9 

50,0%,- 195 

3,4% · g 

98,6%. · 275 

83,3% , ·236 
16,7% ·40

,25,4% 124 27,1% 
·: 74,6% 334 72,9%

84,4% 7JT 84,8% 
35,8% 181 35,2% 

78,5% 358 7B.2% 
21.5%. 100 21,8% 

31,3% 176 38,4% 
6B,7% 2B2 61,6% 

' 3,2% 15 3,3% 
98,8% 443 98,7% 

83,1% · 381 83.2% 
16,9% 77. 16,8% 



• 

• 

,¡, 

7. SIDA enferme dad
comportamental

46,8% Incorrecta 92 52,9% 133 225 49,1% 
Correcta 82 47,1% 151 53,2% 233 50,9% 

6. Lo que mide ELISA
Incorrecta 161 92,5% 1 273 ·96,1% 434 94,6% 
Correcta 13 7.S% 11 3,9% 24 5,2% 

9. Prac. sexual més riesgo 1 

Incorrecta 158 90,6% 279 96,2% 437 1!5,4% 
Correcta 16 9,2%1 

' 
·5 1,6% 21 4,6% 

10. Transmisión tan pronto
Incorrecta 7B 44.8%1 115 40,5% 193 42,1% 
correcta 96 , 55.2%i '69 59,5% 265' 57,9% 

11. Mejor condón
Incorrecto 146 63,9% · 243 65,6% 369 64,9% 
correcta 2B 16,1%1 41 14,4% 69· 15,1% 

12. Muerte por SIDA
16,7% ': .34 63' Incorrecta 29 12,0% 13,8% 

Correcta 145 63,3% . : : 250 88,0% 395 86,2% 
-------------------------. --------------: ---------

,,. 
• 1 , 1 

Percepción de riesgo de práct��a sexuales p� la ádqulslclón del SIDA 
' 1 

' 
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Con relación a la •penetración. �aginal" 'como práctica se�ual, se encontró que el

80,0% de los y las estudiantes: sabe 'que ésta es de alto riesgo, al igual que la
! ' - . 
1 

ºpenetración analº con un 73,8%;, ml�ntras 'que el 76,3% des.conoce que el ºdar
'' 1 ' ' ' 

· ¡ ,' 
' ' 

sexo oralº tiene un riesgo moderado. El 75,8% no conoce que .el ºdar beso boca a
- - ·:¡ ' : '· : ' j • ' boca" presenta un menor riesgpv Sólo: el 49,9% de los y las estudiantes sabe que

. 
''\'. ; 
1 '1 . i 1 

el nmasturbar a una pareja fe��nina�. no presenta ningún riesgo, al igual que él
. 

' '1' 1 
!1 1 " ) . 

hacerlo hacia una ªpareja m�_sculin_a" (57 ,8%). En cuanto al "sexo oral sin
,, t : 

,1: . : 

eyaculaclónu, el 78,0% no s�b·e que ·esta práct.ica es de menor riesgo 1 y con
:. : . 

i ,t ' ' 

ªeyaculación" sólo conoce un 32,9% que es alto.

El 77 ,6% de los y las estudiantes no sabe que el practicar sexo oral con una

pareja femenina' es una práctica. de riesgo moderado; el 50,9% desconoce que el

tener rel��iones· sexuales con una pareja �xclusiva, no tiene ningún riesgo.
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Por otra parte el 89,4%. sabe que las relaciones sexuales sin condón con parejas 
1 

desconocidas es. de altQ riesgo¡ pero el 70,2% no sabe que el tener relaciones 
' 

sexuales sin condón con parej� :con.ocida es también de ano riesgo; mientras que

el 79,6% si sabe que· es de: �lto riesgo tener relaciones sexuales con pareja 

ocasional _sin condón(Ver tabla: 12). 

Tabla No. 12. Percepción de riesgos de practicas sexuales para la adquisición del SIDA 
------- '-----------------' ------------------

SEXO Total 

Masculino Femenino Frece. 1 % col. 

Frece. % col. Frece. % col. 

PENETRACION VAGINAL 
Ningún 18 
Menor B 
Moderado 15 
Allo, 121 
No sé· 9 

Total 169 

PENETRACION·ANAL 
Ningún 8 
Menor 9 
Moderado 14 
Alto 121 
No sé 15 

Total 167 

DAR SEXO ORAL 
Ningún 32 
Menor 49 
Moderado 29 
Alto 36 
No sé 15 

Total 161 

BESOS BOCA BOCA 
Ningún 98 
Menor 34 
Moderado 13 
Allo 7 
No sé 7 

Total 159 

MASTURBAR PAREJA 
FEMENINA 

Ningún · 80 
Menor 34 
Moderado 14 
Alto. 17 
No sé 19 

Total 164 

MASTURBAR PAREJA 
MASCULINA 

Ningún 95 

9.5% 
4.7% 
6.9% 
71.6% 
5.3% 

9 
8 
21· 
230 
4 

: 3.3% 
2.2% 

1 7.6% 
, 85.2% 

1.5% 

25 
14 

36 
351 
3 

100.0% 270 · 100.0% 439

4.8% 4 
5.4% 16 
8.4% 30 

72.5% 198 
9.0% · 17 

100.0% 265 

19.9% 39 
30.4% 56 
16.0% 71 
22.4% 6B 
9.3% 27 

100.0% 261 

81.6% 149 
21.4%. 67 
8.2% 26 

4.4% 10 
4.4% 7 

100.0% 259 

48.8% 131 
20.7% 30 
8.5% 17 
10.4% 36 
11.8% 45 

. 

1.5% 12 
6.0% 25 

11.3% 44 
, 74.7% 319 

6.4% 32 · 

100.0% 432 

14.9% 71 
· 21.5% 105
27.2% 100 

" 26.1%. 104 
10,3% 42 

100.0% 422 

57.5% ., 25.9%
. : 10.0% 
. ·. 3.9% 

2.7% 

247 
101 
39 
17 
14 

100.0% 418 

:50.6% 
11.6% 

; 6.8% 
: ·, 13:9% 
1 ! 

211 
64 
31 
53 
64 

100.0% 259 · 100.0% 423 

60.9% 146 55.9% 241 

5.7% 
3.2% 
6.2% 

80.0% 
3.0% 

100.0% 

2.8% 
5.8% 
10.2% 
73.8% 
7.4% 

100.0% 

16.8% 
24.9% 
23.7% 
24.6% 

10.0% 

100.0% 

59.1% 
24.2% 

9.3% 
4.1% 
3.3% 

100.0% 

49.9% 
15.1% 
7.3% 
12.5% 

15.1% 

100% 

57.8% 
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Menor 22 14.1% 36 13.8% . 58 13.9% 
Moderado 5 3.2% 17 6.5% 22 5.3% 
Alto 10 6.4% 17 6.5% 27 6,5% 
No sé 24 15.4% 45 1?'-2% 69 16.5% 

Total 156 100.0% 261 ' 100.0%. 417 .100.0% 

� SEXO ORAL PAREJA 
MASCULINA SIN 
EYACULACION 

Ningún 58 36.0%. 109 41.9% 167 39.7% 
Menor 39 24.2% 54 ·: 1 '20.8% 93 22.1% 
Moderado 20 12.4% 22 8.5% 42 10.0% 
Alto 21 13.0% 21 8.1% 42 10.0% 
No sé 23 14.3% 54 20.8%: 77 18.3% 

Total 181 100.0% 260 ., 100.0% 421 100.0% 

SEXO ORAL PAREJA 
MASCULINA CON 

EYACULACION 
i 11.9% · :58 Ningún 'Zl 17.2% 31 13.9% 

Menor 25 15.9% 33 . ; 12.7% ·1'• 58 '_13.9% 
i' Moderado 42 26.8% 47 . i'18.1% . B9 21.3% 

Alto 43 27.4% 94 ': . 1 36.2% I: 137 32.9% 
No sé 20 12.7% 55 '21.2% ' 75 16.0% , .I • 

Total 157 100.0% 260 i I' . 
. ' 1 ,

·
00.0% .417 100.0% 

,i. 

SEXO ORAL PAREJA 
FEMENINA 

Ningún 3B 24.5% 54 20.B% . 92· 22.2% 
Menor 30 19.4% 46 ::17.B%·' 76 18.4% 
Moderado 37 23.9% 56 ¡, 21.6% 93 22.5% 
Alto 34 21.9% 57 ·.

':22.0% 1 91 22.0% 
No sé 16 10.3% 46 17.8%' 62 15.0% 

4*' Total 155 100.0% 259 100.0% 414 100.0% 

RELACIONES SEXUALES 
PAREJA EXCLUSIVA 
Ningún . 93 57.4% 114 3.8% 207 49.1% 
Menor 40 24.7% 00 34.6% 130 30.8% 
Moderado g 5.6% 18 6.9% 27 6.4% 
Alto 13 . 8.0% 26 ·,, 10.0% '. 39 9:2% 
No sé 7 . 4.3% 12 :' '4.6% 19 4.5% 
Total 162 100.0% 260 : : 100.0% 422 100.0% 

RELACIONES SEXUALES 
SIN CONDON PAREJA 
DESCONOCIDA ,, 12.6%

.: 
Ningún 5 3.1% 7 12 2.6% 
Menor 4 2.5% 2 :

.
:

t

.7% 6 1.4% 
Moderado: 7 4.3% 5 ,1.9% 12 2.0% 
Alto 140 BB.4% 246 , 91.1% 306 89.4% 

'NO sé 6· 3.7% 10 3.7% 16 3.7% 
•, 

Total 162 100.0% 270 
¡· 

,100.0% 432 100.0% ' 

RELACIONES SEXUALES 
SIN CONDON PAREJA 

•
'CONOCIDA·· • 1 
Ningún 2B 17.0% 44 '1 16.6% · 72 16.7% 
Menor 49 29.7% 78 '':, �.4%¡ 127 29.5% 
Moderado 46 .27.9% B2 30.9%. 120· 29.0% 
Alto 37 22.4%. 52 , 19.6% . B9 20.7% 
No se 5 3.0% 9 3.4% 14 3.3% 

Total ·! 165 100.0% 265 100.0% 430 100.0% 

,i RELACIONES. SEXUALES 
OCASIONALES SIN 

1 



• 

i 

i 

•• 

CONDON 
Ningún 5 3.0% 4 1.5% 
Menor 7 4.3% 10 3.7% 
Moderado 17 .10.4% 26 9.7% 
Alto 129 78.7% 214 80.1% 
No sé B 3.7% 13 · 4.9%

Total 164 100.0% 267 100.0%

COMPORTAMIENTOS SEXUAL.ES 

' 1 

Relaciones sexuales penet�lva� 
1 ' ' ' 
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9 2.1% 
17 3.9% 
43 10.0% 
343 79.6% 
19 4.4% 

431 100.0% 

Se encontró que el 76,2% de los y' las estudiantes ªsiº han tenido relaciones 
l ' !' 

sexuales penetrativas y el 23,8� ·�oº la han tenido. 

1 

' 1 

Discriminando por sexo el 97 ,6% de los hombres y el 62.5% de las mujeres ªsiª
' 

han tenido esta práctica, mient�as¡ que el 2,4% de los hombres y 37,5% de las 
. 1 • ' 1 

. mujeres ªnoº las han tenido {ver t.a�la 13). 
' ·,. . 

Tabla No. 13. Relaciones sexuales penetrativas : . ¡
., 

! 

SEXO •¡ 
'

; : ' . 
· Totel

Masculino Femanln'o l Frece. % col. 
-------- -----------, r_ 1 ! ---------

Free&. % col. Frece. ·.¡¡, col. 
-------------------------·-- ' • ' - 1 ---------

RELACIONES SEXUALES • l : , ... ; 

VAGINALES 
No 
Si 

Total 

4 
165 

169 

2,4% 99 
97'.,6% 165 

· 37�%
: 62p%

·103
330

100,0% 284 : · 100,0% 433 
------------------------------. ---------

23,8% 
76,2% 

100.0% 

Si.se tienen en cuenta las relacio.nes se?(Uáles según las facuHades, se !:!ncontró 
. ' 

1 

que el mayor porcentaje de estudiantes que han realizado est�f practica lo reporta 
1 

" 1 

la facultad de Derecho (31,8%), s�guida de las facuHades de Contaduría (22,1%), 
' ' 1 

i ' 
Psicología (18,2% ) y Administración (10,3%) (ver tabla 14) . 



Tabla No. 14. Relaciones sexuales penetrativas por facultad. 

REIACIONES SEXUALES VAGINALES Total 

No · SI Frece. % col. 
--------- ---------

Frece. % col. . trece. %col. 
-----------------------------------

FACULTAD ,, 

21 37 . ·:37.4% 43 28.1% 80 30.3% 
23 B ¡1;1.1% ' 19 11.5% 27 10.2% 
31 5 · 1f:i.151, 16 9.7% 21 8.0% 
33 29 :29.3% 32 19.4% 61 23.1% 
34. 3 ·3.0% 5 3.0% 8 3.0% 
53 5 . '5.1% 12 7.3% 17 6.4% 
55 3 ::3.0% 1 .6% 4 1.5% 
61 9 .Q.1% : 37 22.4% 46 17.4% 

Total 99 100.0%' 165 100.0% 264 100.0% 
--------------------------------·---
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Por otra parte las relaciones se·xuales por facultad, teniendo en cuenta el sexo, se 

encontró lo siguiente: facultades de Derecho (4.1,2%) y Contadurla (24,8%), del 

sexo masculino. 
1 

• 

Sexo �emenlno Facultad de pslcolog�a (26, 1%), Derecho (22,4%) y Contadurla 

(19,4%) (Ver tabla 15) 

Tabla No. 15 Relaciones sexuales por facultad teniendo en cuenta el sexo 
I i' ' 1 

SEXO . �OCINO 

RELACIONES SEXU�S VAGINALES Ta!al 

No Si 1 
·: frece. %col. 

f""'9. %col. fri,c.,'., %col.
1, 

FACULTAD . , .
; ' ,, 

Psicología 1 25.0% ·. 17 10.3% 18 10.7% 
Trab. Social o .0% 2 1.2% 2 1.2% 
AdmlnlstraclOn o .0% 1 : . ,18' 10.9% 18 10.7% 
Contedurle o .0% : . ·41 24.8% 41 24.3% 
Economía 1 25.0% 13' 7.9% 14 8.3% 
Básica Primaria o .0% ¡ 1, 2 1.2% 2 1.2% 
Ciencias Sociales o .0% 1 1 '4 2.4% 4 2.4% 
Derechq 2 50.0% 68 41.2% 70 41.4% 

Total 4 10(1.0% 165 100.0% 169 100.0% 

SEXO FEMENINO 
-----------------------------------

FACULTAD 
36.9%: :' 60 Psicologla 38 18.2% 98 22.6% 

Trab. Social 8 1.0% ·¡ 21 6.4% 29 6.7% 
Administración 5 4.9% .. 34 10.3% 39 9.0% 
contadurla 29 28.2%' · 73 22.1% 102 23.6% 
Economle 4 3.9%: 18 5.5% 22 ·5.1%
Básica Primaria 5 4.9% 14 ·4.2% 19
Ciencias Sociales 3 2.9% ,5 1.5% 8 
Derecho 11 1' 10.7% 105 31.8% 116 

Total 103 100.0% 330 100.0% 433 
------------------------------------

I ' 

4.4% 
1.8% 

.28.8% 

100.0% 
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Además se encontró que los estudiantes están teniendo sus relaciones sexuales 

con un promedio mayor de. 91,5% en edades que os�ilan entre '25 y 48 aftos•;
,. 

. seguida de un 72,3% entre los '20 y 24ª anos y soló un 42,5% entre los '17 a 19 

aftosª (ver tabla 16). 

. ',, 

Tabla No. 16. Relaciones sexuales vaginales por¡ edad. 

RELACIONES SEXUALES VA�INALES Total 

No Si Frece. 

Frece. %fila Frece. %fila 

%fila 

--------------- • --------- • 1 -----' ------------

EDAD 
100.0% : 1 Menos da 16 1 100,0% 

17 a 19 23 57,5.%!' '17 42,5% 40 100,0% 
20 a 24 65 27,7%: [ 170 72,3% 235 100,0% 
25 048 13 8,5% 140 91,5% 153 1.00,0% 

Total 102 23,8% :327 76,2% 429 100,0% 

1 

1 ' • 

Ahora con respecto a los se�e�fres académicos y la práctica de las relaciones 

sexuales se observa que los: semestres ªintermediosº tienen un porcentaje de 
1 
1 

74,0% y el mayor mímero de relaclones sexuales lo reporta el ºliltimoª semestre 
. . 1 

. . 
con un 81,0%. Con lo anterior ·se evidencia el aumento de esta práctica a medida 

. .  
. ' . 
' 

que se avanza en el nivel académico (ver tabla 17). 
1 

1 

Tabla No 17. Relaciones Sexuales por Semestre Académico. 

RELACIONES SEXUAL.ES VAGINALES Total 
' ---------------- ------------------------

No ! SI Frece. % fila 

Frece. % fila , Frece. % fila 
-------------------------------------------·------­
SEMESTRE 
ACADEMICO 
Intermedios 
úttlmos 

82 
23 

. . 

26,0%! '233 
10,0%: 'ea 

74,0% 315 
81,0% 121 

100,0% 
100,0% 

Total 105 24,1 % ; ,331 75,9% 436 100,0% 
________________________ 1 -----------------------
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TIPO DE PRÁCTICA SEXUAL 

Penetración vaginal 

De los 330. estudiantes que han tenido relaciones sexuales penetrativas, 313 
. . 

(77 ,5%) respondieron esta pregunta (90 no han tenido) correspondiendo al sexo 

masculino el 96,6% y al sexo femenino. el 66:,8% (ver tabla 18). 

' .. 
Tabla No 18. Porcen tajes de la relalion sexual vaginal, se'go el sexo y el nilmero de parejas 

--------------------------------------------
SEXO Total 

---------------- - ' - t ' -------------------

Masculino . F�menlno : Frece. % col. 

Frece. %col. 
' ' 

' 1 Frece. %col. 
---------------------------- ! ---------------------

PENETRACION VAGINAL 
· SI 140 

No 5 

Total 145 
' 

NUM ERO DE PAREJAS 
SEXUALES CON 

PENETRACION VAGINAL 
1 12 
2a4 38 
5a7 24 
8 a 10 19 
11 a 15 16 
16 a20 15 
Más de 21 17 

Total 141 

1 

'96,6% 
,' '·173

3,4% 851 

100,0% ,259 

1 : 

1 

6,5%' i10ii 
27,0% ,sa¡17,0% 'B ¡
13,5% . 4 1 
f1 ,3% 11, : 
10.B'*! 1 ; 

12,1% ·3 i 
1 

100,0% 
1 
' 
1 ' 

: 1 

1176 

' 
66,8%, 313 77 ¡,%

0

32,8%i 90 22,3% 
1 

'100,0% 404 100,0% 

60,2% 118 37,2% 
31,8% 94 29,7% 
3,4% 30 9¡,% 
2,3% 23 7,3% 
,6% 17 5,4% 
15 4,7% 
1,7% 20 B,3% 

.100,0% 317 100,0% 

1 1 

. 1 '. 1 1 

Número de parejas a las que¡ se ha penetrado vaglnalmete 
' • 

1 
. 

1 

' 1 . 
Se obsetva que 317 e.stu�lantfs han tenido práctica penetrativa vaginal,

' 1 1 

encontrá�dose que el 3� 12% I; ha realizado con "una parejaº, el 29,7% _con ª 2 a

4 parejasº; el 16 ,8% con º 5 a 1 o! parejasº ; el 1 O, 1 % con º 11 a 20 parejasª y el . 

1 
' 

1 • i, 1 

6,3% con '21 o más parejasª (ver tabla 18). 
1 
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Penetrar analmente '-

De los 123 hombres que han tenido relaciones sexuales penetrativas, el65.9% ªsiº

ha penetrado analmente, mie'nt;ras q_ue el ·34,1% ªnoª ha tenido este tipo de 
' . .

práctica. (ver tabla 19). 

Tabla No 19. Porcentajes de hombres que han: ��netr�do analmente, y numero de.parejas 

; ,ISEXO 

¡ �ascullno 

-----------------Frece._
% col. ! ¡ · _ ·. ----------------- --·

PENETRACION ANAL (SOLO PARA HOMBRES) 
SI B1 65,9%1 :¡ 3
No 42 34 ,1%

! 
. '22 

Total 123 100,0% · 25 

NUMERO DE PAREJAS SEXUALES CON 
. PENETRACION ANAL 

1 
2e4 
5 a7 
B a 10 

11 a 15 
16 a20 
Mi!s de21 

Total 

26 
33 
7 
5 
1 
1 
1 

74 

35,1%· 2 
44,6%' 
9,5% 
6,B% 
1,4% ·. 
1,4% 
1,4% 

100,0% 

Número de parejas a las que se ha penetrado analme"1:e 
,. 
1 ' . 

De los hombres que han tenld� penetración'anal 35,1% .ha sido con una pareja; el 

44,6% con 2 a 4 parejas; el 1,r;3_%- ��n 5 a 10 parejas y el 4,2 % con 11 o más

parejas (Ver tabla 19). ·: '
·I

Recibir penetración anal 

De los 346 estudiantes que cc;mt�staron este item 62 (17 ,9%) reportó ºsiª haber 
' 

·
1 .: 

recibido penetración anal, mi�ntras que el 81,8% respondió ªnoª._ De esos 62 
1 

'I 
'
·i
1 
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estudiantes que respondieron afirmativamente, el 4,2% son hombres y el 25% 

mujeres (ver tabla 20). 

Tabla No 20. Porcentaje de la relación sexual anal, segOn el sexo, y cantidad de parejas de las cueles se he .recibido 
penetración anal. 

SEXO Total 

---------------------- ------ . 

Masculino Femenino Frece. % col. 
·------------' ----------------------------·

Frece. · % col. Frece. % col. 
-------------------------------------------------
RECIBIR PENETRACION ANAL 

Si 5 4,2% 57 25,0% 62 17,9% 
No 113 95,0% 171 75,0% 284 81,8% 
4 , ,8% 1 ,3% 

Total 119 100,0% · 228 100,0% 34! 100,0% 

NUMERO DE PAREJAS SEXUALES DE 

LA.S CUALES RECIBID 
PENETRACION ANAL 
1 3 42,9% 46 82,1% 49 77,8% 
2a4 2 28.6�: 9 16,1% 11 17,5% 
8 a 10 1 1.8%. '· 1 1,6% 
Més de21 2 28,6% 2 3,2% 

Total 7 100,0% ¡ 56 100,0% 63 . 100,0% 
-----------------------------------.. ------------------

Número de parejas dé las que .ha recibido penetración anal 

De los y las estudiantes que han recibido penetración anal el 77,8%, lo ha recibido 

de ªuna parejaª, el 17 ,5% de ª2 a 4 parejasª, el 1,6% de ª 8 a 1 O parejasª y el 3,2% 

de ºmés de 21 parejasº (ver tabla 20). 

Recibir penetración anal 

De los 346 estudiantes que contestaron este ltem 62 (17,9%) reportó ºsiº haber 

recibido penetración anal, mi.entras que· el 81,8% respondió ªno". De esos 62 

estudiantes que respondieron afirmativamente, el 4,2%· son hombres y el 25% 

mujeres (ver tabla 20). 



•• 

:i 

•• 

i 

T abla No 20. Porcentaje de la relaciOn sexual anal, según el sexo, y cantidad de parejas de las cuales se ha recibido 
penetraclOn anal. 

--------------------------------------' SEXO 
' 

Total 
--------------· ---------------------·-------

Masculino ·Femenino Frece. % col. 

Frece. % col. Frece. % col. 

RECIBIR PENETRACION ANAL 
SI 5 4,2%' 57 25,0% 62 17,9% 
No 113 95,0% 171 75,0% 284 81,8% 
4 1 ,8% 1 .3% 

Total 119 100,0% 228 100,0% 347 100,0% 

NUMERO DE PAREJAS SEXUALES DE 
LAS CUALES RECIBIO 
PENETRACION ANAL 1 
1 3, 42,9% 48 82,1% 49 77,8% 
284 2 28.6% 9 16,1% 11 17,5% 
8 a 10 1 1.8%: 1 1.6% 
Més de 21 2 28,6% 2 3,2% 

Total 7 100,0%
1 

56 100,0% 63 100,0% 
-----------------------------------------------------

• 
. 

. t , 
Numero de parejas de las que ha recibido penatraclon anal 

' 1· 

. 
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De los y las estudiantes que han recibido penetración anal el 77,8%, lo ha recibido 

de ºuna parejaº, el 17,5% de º2 a 4 parejasº, el 1,6% de º a a 10 parejasª y el 3,2% 

de ªmás de 21 parejas" (ver tabla 20) ·. 

PRIMERA RELACIÓN SEXUAL PENETRATIVA 

Inicio de las relaciones sexuales con respecto a la vida universitaria 

Teni.endo en cuenta el inicio de las. relaciones sexuales con respecto a la vida 

universitaria se encontró que el 96,1%. de las mujeres y el 94,3% de los hombres 

comenzaron éstas ºantes de ingresar a la universidadº, correspondiendo al 95, 1 % 
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· .  

del total de la muestra, mientras que el. 3,9% de las mujeres y el 5,7% de los 

hombres las practicó ªdespués de Ingresar a la universidadº (ver tabla 21). 

Teble No 21. Inicio de les relaciones sexuales con respecto a la vida universitaria 

INICIO DE RELACIONES 
. SEXUALES CON RESPECTO 
ALA VIDA 
UNIVERSITARIA 
Antes de ingresar 
Despu6s de ingresar 

Total 

SEXO Total 

Masculino Femenino -Frece. % COL

Frece. % col. Frece. % col. · . 

133 
8 

141 

1)4,3% 00 
5.7% 4 

96,1% 231 
3,9% 12 

100,0% . 102 · 100,0% 243 

95,1% 
4,9% 

100,0% 

.
. 

Con· relaéión al semestr:e académico ·se encontró que el 93,3% de los cursos 

Intermedios y el 100% de los ºúHimosº tuvo sus relaciones sexuales· antes de 

ingresar -�· la· universidad; de igu¡¡I forma se encontró que el 6, 7% de los ªcursos 

Intermediosª iniciaron sus relaciories se�uales después de ingresar a la 

universidad (ver tabla 22). 

Tabla No 22. Inicio de las relacionas sexuales con respecto al semestre académico. 

INICIO DE RELACIONES 
SEXUALES CON 
RESPECTO A LA 
VIDA 
UNIVERSITARIA 

Antes de ingresar 
Despu 6s de ingresar 

Total 

SEMESTRE ACADEMICO Total 

lnterm edi os Ultimos Freée. % col. 

Frece. % col. Frece. % col. 

168 93,3% 63 100,0% 231 ,Q5,1% 
12 6,7% 12 4,9% 

160 100,0%' 63 100,0% 243 100,0% 

Por otra parte, según el inicio de las relaci�nes sexuales por semestre se observó 

que ·en ªprimero y segundoª, existe un mayor porcentaje de relaciones sexuales 
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con un 42,8%; en "tercero y cuarto• con un 34,7%, por úHimo, de "quinto a octavoª 

con. un 31,4% (ver tabla 23).

Table No 23. Inicio de les relaciones sexuales por semestre. 

SEMESTRE ACADEMICO Total 

Intermedios Ultlmos Frece. % col. 

SEMESTRE INICIO 
RELACIONES 
SEXUALES 

Frece. % col. Frece. % col. 

1 15 25,9% 2 5,0% 17 
2 17 29.3% 8 20.0%' 25 
3 8 . 13.8% 8 20,0% 16 
4 12 20.7% · '6 -15,0% 18 

5 5 . 8,6% :
2
5 12,5% 10 

6 2 5,0,% 2,0% 
7 1 1,7 % 1 ,5 12,5% 6 

B 4 10,0% • • 4 4,1% : 

17,3% 
25,5% 
16.3% 

16,4% 
10,2% 

6,1% 

To
l
a
�-------------�---- 100,0% 

1 
,40 

___ 2_��-� -�---_:���--

- ! 1 

1 • 

En relación; al sexo ubicado por. �emestre s� encontró que la Iniciación de las

reláciones sexuales fue en el sexo masculino por un 57,1% en el primero y 
!1 ,! 
: 1 

' . 

segundo; un 42,8% desde tercerp a quinto semestre; y en el sexo femenino el 
l I 

39,5% en primero y segundo, uri:34,2% en tercero'y cuarto, un 13,1% en quinto y 
' 

sexto y un 13,2% en séptimo y octavo semestre (ver tabla 24). 
:' 

Tabla No 2 4. Inicio de las relaciones sexuales por semestre, de acuerdo al sexo. 
' 

SEXO · Total . . 
· Masculino �emenlno Frece. % col. 

Frece. % col. Frece., % c9I. 

SEMESTRE INICIO 
RELACIONES 

33.3% l 10 
SEXUALES 

1 7 13,2% w 17,5% 
2 5 2 3.8 % 1.20 26,3 % 25 . 25.8% 
3 5 23,8% · 11 14,5% 16 16,5% 

4 2 9 5% 1 15 19,7% 17 17,5% 
5 2 9�% . 1 ·a 10,5% 10 10,3% 

6 2 2,6% ' 2 2,1% 
7 6 7,9% 6 6,2% 

8 4 5,3% 4 4,1% 

Total 2 1  �00.0% 76 100,0 % 97 100,0% 
------------------.. ------------------------------------------. . 
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PRIMERA PENETRACIÓN VAGINAL 

Edad de la primera penetraclór1 vaglnal 

1, 

De los 330 estudiantes que. h�n · tenido relaciones sexuales penetrativas, se 
¡¡ ' 

., 

encontró que los hombres inicia.n: éstas,_ awóxirriadamente a los •15 ai\osª y las 
·, . 

m uJeres a los 019· anos": notánd'.ose, · as I un� d iferenc la de edad de "4 al'los" (ver. ,' : ' ' 
' . . . 

tabla 25). . ,·
,.

' . 
Tabla No 25. Edad da la primera relación sexual 1vaginal. ' --------------------------------------------

EDAD PRIMERA RELACION SEXUAL VAGINAL 
' ' 1 ' 

Masculino 158 15,7278: 
Femenino 177 19,5537: 

2.658 .211 
2.864 .215 

Se observa, además, que de l�s 320 estudiantes que respondieron el 51,6% 
. . 

iniciaron sus relaciones sexuales penetrativas entre los º18 y 20 anosª, el 31,1% 

entre los. º15 y 17 anosº 
y el 17,�% de �14 o:menos anosº . Discriminando por sexo 

se encontró qu� el 41,6% de los hombres y:e1 20,9% de las mujeres han iniciado 
1 ¡ • ' .. 

r , 

esta práctica entre los "15 y 17 'aftos•i el 34,4% de los hombres y el 0,6% de las 
¡: 1· .

• •• 1 • 
•\ . : mujeres entre "14 o menos an�s¡, eP24,0% de los hombres y el 78,5% de las 

' 1 ' • 

;· ·,. : 
mujeres entre los º18 y 20 aftos\(ver tabla 26). . 

,; . ,·, 

' ' . : 

· Tabla No 26. Rango de inicio y pareja con la que se tuvo la primera penetración vaginal.
;, 1 • 
!, 
i •SEXO . Total 

---------------- 'j -------·-- ·- '---------------

Masculino 'Femenino 
. 

Frece. % col. 
--' ----- ----------

' 
1 :, _____________________ _ 

Frece. % col. , °Frece. % col. 
,/ \ ---------------------------- t •• --------------- .--------

Edad eta Inicio ,. 
relaciones vaginales 
1 A 14 
15A 17 
1BA20 

53 
84 
37 

34,4%, ', 1. 
41,6%, ' 33 

. 24,0% 124 

,6% 54 
20,9% 97 
78.5% .181 

17.3% 
31,1% 
51.8% 



¡¡, 

� 

1 

Total 154 100,0% 158 100,0% 312 100,0% 
1 

PAREJA DE PRIMER COITO 
VAGINAL 

Novio/a 92 57.9% :11s 73.9% 1 211 65.9% 
Amigo/a 50 31,4% B· 5,0% '58 1B,1% 
Matrimonio 33 20,5% 33 10.3% 
Prostituta/o 15 9.4% 15 4.7% 
Otra pareja 2 1.3% ·1 ,6% 3 ·.9%

Total 159 100,0% 1B1 100,0� 320 100,0% 
-------· .. -----------------------------------------------' . 

"'
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Relación o vinculo con la pareja con quien tuvo la primera penetración 

vaginal 

El 57 ,9% de los hombres y el 7(9% de las mujeres -tuvó su primera penetración 

vaginal con el ªn·ovio (a)°, el 31,4% 'de: los hombres y el 5.0% de las mujeres la 
• ' 

r 1 • • .. • '. 

tuvieron con el ªamigo (a)º, el 20,5% de las :mujeres cQn el •esposo8, el 9,4% de 
: • 1 • ' • 

1 • • 

los hombres con ªprostltutasR; :el,1',3% de los hombres y el 0,6% de las mujeres 

con. otra pareja (ver tabla 26). 

. ! ·, 

Planeaclón de la primera penetración vaginal .. . ' 

,. 1 ' 

. . . 

La primera relación sexual co.n p!!netración: vaginal no fue planeada por el 53,9%
1 • ' 

de las estu�iantes, y sólo fue pli¡ineada por un 46,1% de éstos mismos. Teniendo 
' • ' 1 ·: . ' ' ' 

en clJenta el sexo el 55,3% :�e lo�. hombres. y el 52,8% de las mujeres no 
\; 

' 

. .1 . 

planearon esta primera relación sexual (Ver:tabla 27). 

Tabla No 27. PlaneaclOn de la primera penetiaclOn vaginal. 

:· ' SEXO Total 
------------------------------------------· . . 

Masculino �emenlno 

Free. % col. Free. % col. ' . 

Free. % col. 

--------------------··-------------------·----------------



�\ 

141 

FUE PLANEADA 
Si - 6B 44.7% 84 47.2% 152 46.1% 
No 84 55.3% '94: 52.8% 178 53.9% � : ! 

l: 
Total 152 100.0% 176· 100.0% 330 100.0% 

PRIMERA RELACIÓN ANAL 

Edad primera penetración anal::.; 

1 

La primera 'penetración anal de; i�s :est�dlanies que la han practicado se .pre.�enta 

alrededor de los º18 añosº en lol h� m bres y los º22 añosº en las mujeres co� una 
.,,. ' . 

diferencia apróximadamente de: º;'.1- ariosº (vertabla 28). 

Tabla No 28. Edad de la piimera relación sexual anal. 

EDAD PRIMERA REIACION SEXUAL CON PENETRACION ANAL' 

Masculino 
Femenino 

92 · 16,7826 1 

53 22,4151 · 
4,332 ,452· 
3,978 .546 

De los cuales 14 7 respondiero11 (7 no contestaron), el 71,4% tuvo su primera 
' 

. 

práctica penetrativa entre los º1 Si y 20 anos�; el 17, 1 % de ellos entre los ª15 y 17 
• 1 • • 

al'iosª 
y el 11,4% las tuvo antes ;de los 14 al'ios.

De acuerdo al sexo, se encontr6 que ;el 57,8% ' de los hombres y el 96% de las· 
; ¡,. ; ,, 

' 

mujeres han iniciado esta práctica entre l_os �1a y 20 at\os•; el 25,6% .de los 
' ' 

hombres y el.2.0% de las m'u1eres entre los ª15 y 17 at\osº, el 16,7% de los 
' 

' ' 
''1 '. • . ! ' • . ' ' 

hombres y 2.0% de las mujeres las Inició nantes de los 14 al'iosª (ver tabla 2�)-
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Tabla No 29. Rango de inicio y pareja con la que:se tuvp la primera penetración anal. 

! SEXO 
. . : Total ---------------- ----\ -- 1----------. ------

Masculino Femenino Free. ·%col. 

Edad inicio 
relaciones 
anales 
1 A 14· 
15A 17 
1BA20 

Total 

PAREJA DE PRIMER 
COITO ANAL 
NoYlo/a 
Amigo/a 
Matrimonio 
Prost�tna/o 
Otra pareja 

¡ .. 1 

Free. % col. Free. % col. 

15 
23 
52 

90 

4B 
32 
7 

6 
2 

16,7% 
25,6% 
57,B% 

. i 
: ! 

1 ' 
1' ''

. 1B, j ., 

100,0% ·: 5\l · l 
¡_¡·· .1 

·: 1 1 .. 
1 50,5% · ¡ 32 ' 

33,7% , ·1, 
7,4% ·, 1B 
6,3% : º· 

'. ! 2.1%· 1 -1' 
... 

, , ' j I 

2,0% 
2,0% 
96,0% 

100,0% 

61,5% 
1,9% 
34,6% 
.,0% 
1,9% 

16 11,4% 
24 17,1% 
100 71.4% 

140 100,0% 

00 54,4% 
. 33 22,4% 

25 17,0% 
6 4,1% 
3 2,0% 

Total 95 100 0% ' 52, , 100,0% 147 100,0% 
1 : J ; : 

; . 11 . 
¡ 

Relaclón o vínculo con la pareja en la primera penetración anal ,1: 1 .
. ' 

• 1 
1;

' . 
'·i ' 11 
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' '·1 De los 147 estudiantes que_ha�
1

pr
;�

cticado se}(o anal, el 50,5% de los h9mbres y
.. '� / 

el 61,5% de las mujeres lo reall�ó por. primera vez con el •nQvlo (at, el 33,7% de 
. i : 1 

.. . 1 

los hombres y el 1,9% de las fflUJeres CQn el ºamigo (a)°, el 7,4% de los hombres y 
' 

el 34,6% de las mujeres con : el �esposo (a)"; el 6,3% de hombres con 
. 1 

irabajadoras sexualesº y en me'n�r proporción con ºotra parejaº correspondiendo 
'¡ 

1 

el 2, 1 % para los hombres y el :1,9% a las mujeres (ver tabla 29) .
' . 

. :

' 
. ¡ ,: \ i 

. 1 ' 
, ' 1 ' 1 

, 

Planeaclon de la primera pen�traclon anal 

1 1 

'. 
De los 131 estudiantes que conte'�tartm, el 53,2% de los hombres y el 57;7% de 

' 

las mujeres no planearon su ptiinera 'penetración anal, para un total del 55;0% de . . 
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la muestra, mientras que el 45,0%' de lo_s hombres y de las mujeres si ·planearon 

esta primera penetración anal (Vertabla 30). 
: . 

Table No 30:Pleneeción de la primera penetración �nal. 

SEXO Total 

Masculino Femenino Frac. % col. 

Free. % col. Free., % col. 
.. 1 •• .
• ,.

FUE PLANEADA 
Si 
No 

37 
42 

46.9% 22 . ' 42.3% .59 
53.2% 30 . '57.7% 72 

45.0%. 
55.0% 

Total 79 100.0% : '52 ·100.0% 1 131 100.0% 
--------------------------- ¡ ' ._ l ----------------·----· . . . 

,. . 
Comportamiento sexual con resp�cto al sexo de la pareja 

l 1 ,  ' 

¡. 

De los 330 estudiantes que , contestaron haber tenido relaciones sexuales 

penetrativas el 90,8% respondió que hasta el momento este tipo de relaciones han 

sido ºsólo con personas del otro .�exo", .de lo anterior corresponde el 86,0% al sexo 

masculino y el 95,1% al sexo femenino .. 

Por otra parte se evidencia q41( el 8,6% del tot�I han tenido relaciones sexuales 
. . 

"principalmente con el otro sexo," lo que equivale el 12,8% los hombres y el 4,9% 
l.·, . . ' 

las mujeres; sólo se encontró ,Úri· ca�o (0,6%) del sexo masculino donde. se ha

tenido prá.cticas penetrativas co'n "ambos sexos indistintamenteª y otro caso más 

(0,6%) de ºhomosexualidad" en.los hombres (ver tabla 31). 

Tabla No 31. Sexo de las parejas con las que se ha.tenido relaciones sexuales penetrativas. 
' . 

. SEXO Total 
. .  

-------------------------------------------

Masculino Femenino Free. % col. 

Free. · % col. Free. % col. 
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SUS RELACIONES SEXUALES 
PENETRATIVAS HAN SIDO HASTA
EL MOMENTO 

Sólo con el otro sexo
Principalmente del otro sexo
Con hombres y mujeres 
Principalmente del mismo sexo 

141 
21 
1 
1 

Total .164 

Tipo de pareja sexual 

. i. 
'. ' 

8(0%1 175
.12,6%i 9 
,6% i 
,6% 

!, '; '·.
'100,0% 184. . ' .
. · i •, . 

·. . ;I
. . J ',' .. · 

i 

Q5,1% 
4,9% 
1 
1 

316 
30 
,3% 
,3% 

100,0% 348 

00,8% 
6,6% 

100,0% 
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Se puede observar que de los 33Ó. e�tudiantes. que han tenido relaciones sexuales 

penetrativas, según el sexo el g/5:� de las mujeres y ·el. 69,7% de los hombres
,. ';

tienen parejas regulares, mientr�=¡¡ ·que el 7 ,3% de los h(?mbres y el 1,8% de las . ' . i ' . 

mujeres tiene parejas ocaslomil¿s;'jel ·23,0% de los hombres y el 16,7% de las 

mujeres tienen parejas tanto regulares como ocasionales (ver tabla 32).
. !f' '; . 

. ,., · 1 . 
'. :¡. 'l 

. 

Ta�ia No 32. Typ o  de parejas con las qu e  se ha t�nl.d�_rela�lones sexuales penetrativas, sego el sexo. 
--------------------- .. -- ' ----------------------------

TIPO DE PAREJAS SEXUALES Total 

SOio re gulares SOio. ocasionales Tanto como Free. % fila 
. ' ·¡ . 

-------------------- ! --�--�������=-----------------
Free. % fila F,(ec. ; % fila Free. % fila 

--------------------------------------------------------------------
SEXO 
Masculino 115 69,7% i.12' ' .7,3% 36 23,0% 165 100,0% 
Femenino 151 91.5% .. 3 1 1,8% 11 6,7% 165 100,0% 

Total 266 
• 1 

B0,8% , 15' : 4,5% 49 ' :
,, ¡ 

'• 
1 • 

14,6% 330 100,0% 

De acuerdo a la edad el 82,4% �e ,los. que tiene parejas regulares oscilan entre los 
• 1 

- '1 • ' 

ª17 a 19 afiosº, el 5,9% con parejas ocasionales y el 11.8% con ambas parejas; 
• 1 

. 
•• 

• 1 • • • 

entre los ª20 a 24 afiosº el 78,2% tienen parejas regulares, el 5,3% parejas 
¡' ' 

ocasionales y el 16,5% con am.bas parejas; por último entre los ª25 o más afiosº, 

el 82,9% corresponde a paréjas 1 regulares, el 3,6% a parejas ocasionales y el 
' 

13,6% a ambas parejas (ver tabla 33). 



,· 

i 

Tabla No 33. Tipo de parejas con las cuales se ha:te:rildo relaciones se'xuales penetrativas segon el rango de edad.J :1 ! ' 
TIPO DE PAREJAS: SEXUAI..ES Total ' ' 

Sólo regularas Sólo ocasional as i Tanto como Frac. % fila 
' r ocasionales 

• 1 /' ' 

Frac. % fila Free. %. fila ,.¡ Free. % fila 
---------------------------------- . --. ----------------------------------
EDAD 
17 a 19 
20 a 24 
25 o més 

total 

14 
133 -. 
116 
263. 

82,4% 1 
78.2% 9 
02,9% 5 
80.4% 15 

1 ' . 

·5.9% : 2 11.8% 
,5.3% : 28 16.5% 
'3 6�. 19 13.6% 
. 4:6% �9 15,0%, 

' :, 
' 

,, 

1 
i 

17 
170. 
f 40 
·327

100,0% 
100,0% 
100,0% 
100,0% 
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Teniendo en cuenta el semestntacadémlco; ·e1 79,4% de parejas regulares, el . ,,1 ¡ 
. 

r 

1 ¡ 1 j , , 
4,3% de las ocasionales y el 16,3%i de :amba·s parejas corresponde a los pcursos 

( . 
' . 

Intermedios.º, mientras que el 83,7% de las parejas regulares, el 5,1% de las 
' ' •: ' 

1 'i

ocasionales y el 11,2% de ambo�! c�rres�onde al ªúltimo semestreª (ver tabla 34). 
·r 

. ! ¡' . 
Tabla No 34. Tipo de parejas con las cuales se ha tenido relaciones-sexuales penetrativas, según el semestre académico . 

. ' . ! ' 

TIPO DE PAREJAS.SE�ÚALES , Total 
. ' - ,--- l--- ---------------

Sólo regulares Sólo ocasionales Tanto como Frac. % fila · • 1 :ocasionales 
. --------------------- ! -------------------------

SEMESTRE 
ACADEMJCO 
Intermedios 
últimos 
Total 

Free. % fila Free. · % fila Free. % fila · 

185 
62 
267 

79,4% 10 
63.7% 5 
00.7% 15 

1 ' 

J :,' 

''4.3,k, 
5,1% 
4.5% 

. ': i 
•" 
' ' 

1 
' '' ¡ 

3ll
, 11
. 49 

16.3% 233 
.11.2% 9B 
14.8% 331 

100,0% 
100,0% 
100,0% 

Tipo de pareja regular que se t,e�e �n la actualldad 
¡1 

Por otra parte se puede obsery�r el tipo de pareja regular de los estudiantes en la ' ' ' . . 

totalidad encontréndose lo siguiente: 
,' i 

'1 
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•• 

Noviazgo actual 
. i 

1 

1 

¡ 
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De los 243 estudiantes que reportaron tener noviazgos, el 57 ,5% corresponde al 
. . 

'. I¡ ; 1, ' ' 

sexo masculino y el 50,4% al femeillno, para un total de 53,1% de la .muestra 
. 

: ! ; '¡ ' ·: ' 
mientras que el 46,9% (215 estudiant.es),no tienen noviazgos (ver tabla 35). 

Tabla No 35.Tlpo de pareja regular actual. Novlazg� , : , 

SEXO · Total 
·.:1 1 

Masculino . Fe'menlno Free. % col. 
----------------· ' 1 \ - J : -------------.. ---------

Free. % col. : , Free. % col. 
-------------------------------------------------------
NOVIAZGO 
No 
SI 

74 
100 

' ' 
42,5% 141', 49,6% 215 
57 ,5% , 143' : 50,4%' 243 

.¡ lj ' . , 

46.9% 
53,1% 

Total 174 100,0% :284·' · 100.0% 458 100,0% 
---------------------------- 1 r , • f ---' --------------------

•' 
'1 

. Unión libre actual 

;'1 ·¡ 
., 1 

' ¡, i 
Con relación a la pareja actual/ en unión libre, se encontró que 68 estudiantes 

' 1 .· '! ' ' 
mantienen una relación de este: tipo correspondiendo a un 16,9% a las mujeres y . ' 

·1 

un 11,5% a los hombres para un: total de 14,8% de la muestra (ver tabla 36).

! ¡/ . ' . 

Tabla No 36.Tipo de paraje regular actual :a'n unión libre. ' ' -----------------------------------------
., ' SEXO , Total 

--------------' ___ 1 ---------------------

Masculino ' F eniénlno Free. % col. 
--------------- ·----------------------. 

l=rec. % col. ,Free. · % col. 

Pareja actual Unión libre 
No 154 68,5% 1 236 63,1% 390 65,2% 
SI 20 11.5%:,'48 16,9% 68 14,8% 

) . 
* Total 174 100,0% 100,0% 458 100.0% 
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Matrimonio actual 

Con respecto a pareja actual en matrimonio, se observó que sólo el 7 ,0% del total 

de la muestra vive en matrimonio corresp!)ndlendo al sexo masculino el 9,2% y el 

5,6% al femenino (ver tabla 37) 

Tabla No 37.Pareja actual en matrimonio. 

SEXO Total 

Masculino Femenino Frac. % col. 

Frac. %col. Frac.' % col. · 

Pareja actual en matrimonio 
No 158 90,B% 260 
SI 16 9,2% 16 

Total 174 100,0% 284 

Amante regular actual 

94,4% 426 
5,B% 32 

100,0% 458 

93,0% 
7,0% 

100,0% 

Por último, con pareja amante· regular actual se observa que sólo el 10,3% del 
,:: 1 

total de la muestra tienen !,In amante, correspondiendo el 16,1% a los hombres y el 

6,7% a las mujeres (ver tabla 38); 

Tabla No 38. Amante regular actual. 

'. SEXO ; Total . . . 

Masculino Femenino.· Frac. % col. 

Free. %col. Frac. % col. 
. .

--------------··----------------------------------------

Amante regular actual 
No 
Si 

Total 

146 
20 

174 

83,9% '265 
16,1%. 19 

100,0% 2ll4 

93.3% 411 
6,7% 47 

100,0% 45B 

89.7% 
10,3% 

100,0% 
-------------------------------------------------------. . . 
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Proporción de relaclon.es sexuáles ,en.noviazgo 

1 
.. ' 

Con relación a la proporción de las re1a:c1ones sexuales en noviazgo se enco:ntró 
' ; 
1 ' ' 

que; el promedio para el sexo m�sculino fue de 62 ·y para el sexo femenino de 41 

con una desviación tlplca de 32 y 39 'respectivamente, lo que significa. que la 

variabilidad para am .. bos sexos .pu�de ser de mayor o menor promedio de la 

desviación tlpica (ver tabla 39). 

'' 
Tabla No 39. Proporción da las relacionas sexuales en noviazgos 

; 

------------------------- . ---------------------

Free. Media Modi_ana Méximoi · Mínimo Dosv. Varianza 
!!pica¡ · · 

----------------------------------------------------

SEXO ;,; ·,
Masculino 174 62,01 61 ;:IJ : 200,00 ,00 32,17 1035,05 
Femenino 284 41,16 33.30 , ,.60.QO ,00 39.27 1541,94 

Total de grupo 458 
·: • 

1 

49 ,03 50 ,00 200 ·ºº ·, ,00 
' ' 

38,07 1449,62 
--------------------------------------------------------

,'_.: ·, 
Número de noviazgos con relaciones sexuales vaginales 

. ' ¡ ' ' . 

. '' 
!· ¡ ,, 

De los y las estu�iantes que contestar�n haber tenido relaciones sexuales en sus 
. . • .  ¡ . 

noviazgos se observó que en proporción el sexo masculino las ha tenido con· ª6º

': . . : . 

' ' . 1 

de sus noviazgo y el sexo femenino; con ª2º �e éstos con una desviación tlplca de 

6 y 2 respectivamente, lo que significa qu� los hombres han tenido relaciones 
. 

l : 

sexuales con 12 o ninguno de sus noviazgos, al Igual que las mujeres han tenido 

con un máximo de 4 relaclones o ninguna (ver tabla 40). 

Número de noviazgos con penettaclón a�al 
' 

Con respecto a la penetración ahaf se encontró en promedio que los hombres han 
'' 

tenido esta práctica en 3 de sus noviazgos y las mujeres en 1 de sus noviazgos 
' ' 

con una desviación tlpica de 3 y 1 respectivamente, lo que �ignifica que los



'
�· 
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hombres y las mujeres han teni�o esta práctica en 6 y 2 de sus o en ninguno de 

ellos (ver tabla 40). 
'' 

Número de pareJas �caclonales··��n penetración vaglnal 
' '

con respecto al nomero de parejas ¡ocasionales con penetración vaginal se 
1 

encontró que en promedio los hombres :han tenido esta_ práctica .con 6 parejas y 

las mujeres con 3, correspond!éndole a cada sexo respectivamente, una 
. 

\' ' ' 

variabilidad de 7 y 3 parejas, es .deéir que los hombres pueden haber realizado 
' ' 

• : • ,l 

este tipo de prácticas con 13 tj' c,on ninguna de las parejas ocasionales y las 

mujeres con 6 o con ninguna (vEfr tabla '40). · 

Número de trabaj�dora (es) �e'>,UJales: con las(os) ·qu� se ha tenido relación 
• ! • '' 

sexual penetrativa, vaglnal. 

Se observó que los hombre.S; ,manifestaban una próporción de relaciones 

penetrativas con 4 trabajadora�.·���uaÍes y una variabilidad de 4 parejas (vet tabla 

40). 

' ' . ' 
. 

'. . 
, 

, ' 1 1 , Numero de trabajadora (e�)·sexuales con las(os) que se ha tenido relaclon 
. . . 

sexual penetr:atlva anal. 

El . nomero de trabajadoras; �exuales con quienes los · hombres han tenido 

relaciones con penetración anal. han sido de 3 y una variabilidad de 2 parejas (ver 

tabla 40) . 
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Tabla N� 40.Proporclon de noviazgos, parejas oca'sl�nales y trabajadoras se�uales, con.relaciones sexuai'as penetrativas 
vaginales y anales. l 'i · · . 

· · 
' ! j 

SEXO 1'01111 d9 
grupo 

------------------
Masculino Femenino : 

-------------------------------
NUMERO N OVIAZGOS CON 
RELACIONES S EXUALES 

Free. 174,00 
Media 6,31 
Méximo 45,00 
Mínimo ' 1 
Oesv. Típica 6,16 
Varianza 37.96 

NUMERO NOVIAZGO CON 
· PENETRACl9N ANAL

Free. 174,00 
Media' 2,92 
Mi!xlmo 15,00 
Mínimo 1 
Oesv. TI pica 2,54 
Varianza 6.46 

NUMERO PAREJAS 
OCASIONALES CON 
PENETRACION VAGINAL 

Free. 174,00 
Media' 6,44 
Méxlmo .40,00 

Mínimo 1 
Dasv. Tlplca 6,89 
Varianza. 47,43 

NUMERO TRABAJA DORAS(ES) 
SEXUALES CON 
PENETRACION VA<?INAL 

Free. 174,00 
Media 3.51 
Méxlmo 25,00 
Mínimo f 
09SV. TI pica 3,03 
Varianza 14,69 

NUMERO TRABAJADORES(ASJ 
SEXUALES CON 
PENETRA CION ANAL 

Free. 174,00 
Media 2,64
Méxlrilo 8.00 
Mínimo 1 
Desv. Típica 2,37 
Varianza 5,63 

264,00 
2,28 
26,00 
1 
2,92 
8,50 

264,00 
1,42 
6,00
1 
1,10 
1,20 

284,00 
3.48 
15,00 

1 
3.211 
10,64 

1 

'458,00 
/�,26·' 
145,00 
, : 

:5.19 
,26,98 

458:oo
· 2;41: . ' 15.00 . : f1 \.
'2;}.7 
· !;,17

'" 
'! 
'1 

458.00. '5,91 
· -40,CO 

1 
6,48 

'..41,98 

• ;' ¡ 

264,oo·· "456.oo 
5,50 .; ,' j3.57 :
6,00 . ¡ 25.00 
5 '•1
,71 , 3,80 

.50 , ·14,41 

,· li . 
284,00' : 456,00 
Él 00 . ": 2fI/ 
6.00 . ':l 8,00 

6 . ' ', ·1 • 
' 'i- 2,45 
1 ·5.SS

·'

--------------------- .-- . ---- � 

' ' ' 

I· 
•! 

Incidencia de las relaclones sexu�es en noviazgos 
1 :. ' •• j • 

De los 340 · estudiantes que tien:e11 .noviazgo, 80 de éstos nQ tienen relaciones 

sexuales ·correspondiendo· un:2�
1
5% del total de la muestra en donde sólo el 3,9% 

• ¡ • • 

corresponde al sexo masculino y el 35.4% al femenino, del 1 al 25% de noviazgos 
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si tienen relaciones sexuales lo que1corresponde el 11,7% a los hombres y el 6,6% 
' . 

a las mujeres, lo que equivale a un 8,5% del total de la muestra, del 25 al 50% de 
' . ' 

. 

los noviazgos el 25.8% de los ho,'!'i�r.es han tenido rela.ciones sexuales y el 29,2%
.. . . ' 

las mujeres lo que corresponde a Ún 27.�% del tot.al de la muestra; de igual forma 

se observó que del 51 al 75,0% ;de noviazgo el 13,2% del total de la muestra han 

tenido relaciones sexuales, lo qu.e 1�quivale el 27 ,3% a los hombres y el 4,7% a las 
. ' 

.• t. 

mujeres, por Oltlmo del 76 al 100·�:de'nOvlazgos con relaciones sexuales el 31,3% 

corresponde al sexo masculino y el 24,1% al femenino para un total de 26,8% del 

total de la muestra (Ver tabla 41). ' · : 

Tabla No 41.lncidencia de relaciones sexuales en.noviazgos. 
-------------------------------------­

SEXO 
.. 

: Total 
----------- .. __ , ;,:, ___ . --------------

Masculino Feijieníio · Free. % col. 
" . 

-----------------------------------

Frac. % col. 'Frac. % col. 
--------------------------------------------------

INCIDENCIA RELSEX EN i, 
NOVIAZGOS 

En ninguno 
1 al 25 % 
258150 % 
51 al75 % 
76 al 100 % 

Total 

15 
33 

40 

128 

.i 
3,9% 75 
11.7%, •¡'.14 
25,8% '62: 
27,3%' • 110 
31.3%. ¡51 

" 
100,0% 212 

·'

.35.4% 00 23,5% 
6,6% 29 8,5% 
29,2% 95 27,9% 
4.7% , 45 13.2% 

,24,1% 91 26,8% 

100,0% 340 100,0% 
! 

TIPO DE RELACIÓN SEXUi.[ PENETl:tATIVA 'CON PAREJA REGULAR

ACTUAL

Penetración vaginal a pareja actual

El 97,7% de los hombres y el 99,4% de las ·mujeres, que tienen una pareja regular 
. . . 

actual, han tenido penetración Vaginal con esta pareja (ver tabla 42). 
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Tabla No 42. RelaclOn de penetración vaginal a pareja regular actual ultima y penottlma. Frecuencia de uso del condón.
' ' • 1 

' ·,. 1 • 1 SEXO, '. Total
: 1 ' --------------------- .- l -------------------

Masculino Femenino �rae. % col. 
--------------------·. - i - 'i -----------------

Free. % col. ! Free.' ¡ % col.
----------------------------------------------------
PENETRACIÓN VAGINAL CON 

PAREJA REGULAR _ACTUAL ' 
SI 129 'JT,7% 1�·: 99,4% 282
No 3 2,3% 1 . i ,6% 4. ' 
Total 132 1. 100,0% -: 15.1 ·, 100,0% 286 

PENETRACION VAGINAL CON 
ULTIMA PAREJA REGULAR ' 
Si 110 90,9% : 65 'I 73,9%. 175
No 11 9,1% 23 ·I 26,1% ,34

' 1Total 121 100,0% '·_66 100,0% 209 

PENETRACION VAGINAL
PENUL TIMA PAREJA 
REGULAR
SI 90 82,6% 33 . ' 54,1% 123
No 19 17,4% : :28 

'. 45,9% 471 . " 1 
Total 109 100,0%· 61 1 100,0% · 170

FRECUENCIA USO DEL
CON DON 
Todas las wces 17 13,3% ·. 6 5,1% 23
Més wces Si que No 16 14,1% : ,15 12,8% ' 33 . 
Unas Si otras No 35 27 ,3% : ;17 . i 14,5% 52 
Més veces No que SI 23 16,0% ' '37, 1 31,6% . 60 
Nunca 35 27,3% : �2: ¡ ,35,9% n 

10()',0% 
. ' 

Total 128 117: 100,0% 245

• : í ' . 
Penetración anal con pareja regular actual

¡, .• 

98,6%
1,4%

100,0%

83,7%
16,3%

100,0%

72,4%
27,6% 

100,0%

9,4% 
13,5%
21.2%
24.5%
31,4%

100,0%
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Se observa que el 55,3%. de los !ío,mbres y 35,4% de las mujeres han practicado 

relaciones sexuales anales co� �u· bareja regular actual, mientras que el 55,2% de . ' . 
. i 

ambos sexos si las ha tenido (Ver tabl� 43). 
' " 

Tabla No 43 Relación de penetración anal en pareja 'regular actual, ultima y penOlllma. Frecuencia de uso del
condón. · · .-

1 
• 

· SEXO Total-------------------------------------------
Masculino F,emenlno . Free. % col. ---------------------------------------------
Free. % col : Free. % col.

PENETRACION ANAL CON 
PAREJA REGULAR ACTUAL 
SI 63 55,3% 45 35,4% 108 44.8%



j 
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" 

... 

No 51, 

Toial 114 

PENETRACION ANAL ULTIMA 
PAREJA REGULAR 
SI 39 
No 56 

Total 95 

PENETRCION ANAL DE 
PENUL TIMA PAREJA 
REGULAR 

SI 33 
No 55 

Total 89 

FRECUENCIA USO DEL 
CON DON 
Todas las veces 10 
Més veces Si que No 7 

Unas Si otras No 7 

Más veces No que Si 8 
Nunca 34 

Total 66 

44.7% 82 64,6% 

100,0% 127 100,0% 

41,1% ,12 16,9% 
58,9% '59 .. 83,1% 

100,0% 71' 100,0% 

37,5% 4 7.3% 
62,5% '51' 92.7% 

100,0% 55. '100,0% 

15,2%' 
10,6% 4 ·a,2%
10,6% � '12,2%
12,1% B 12,2%
51,5% : 33 67,3% 

'' .. 
·100,0% . ,49 .. · 100,0% . ' . . 

133 • 55,2%

241 100,0% 

51 30.7% 
115 69,3% 

166 100,0% 

37 25,9% 
106 74,1% 

143 100,0% 

10 8,7% 
11 9,6% 
13 11,3% 
14 12,2% 
67 58,3% 

115 100,0% 
--------------------·--------- .--------------------------------------------
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TIPO DE RELACIÓN SEXUAL ;P
1
ENTRATIVA CON ÚLTIMA PAREJA REGULAR 

.. '

Penetración vaginal a última p�réja regular 
'! 

Se observa que el 83,7% de los estudiantes que tuvieron última pareja regular ªsiª 

: ·! 
. i 

practicaron la penetración vaginal, lo que equivale al 90,9% de los hombres y al 
., ' . 

73,9% de las mujeres, mientras ;que· el16,3% ªnoª tuvo este tipo de penetración ' ' 

(ver tabla 42). 

. ' �, : ' 
Penetrar analmente a última pm:eJa r�gular 

. . / .¡· 
. . 

De los y las estudiantes que tuvieron última pareja regular se encontró que el 
' 

41, 1 % de los hombres y el 16 ,9% de .las mujeres han te nido esta práctica, 
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i 

mientras que el 69,3% tanto de hombres como ,im ujeres no' la practicaron (ver tábla . ' . . 

43). 
' 

·"

' • 1 t 
' 

l:,1 · , I 

TIPO DE RELACIÓN SEXUAL PE,NETRATIVA CON PENÚLTIMA PAREJA ' :•' 

¡ 1 ¡
.' 

., ' .�· . 

Penetración vaginal de penúltl�a p�JJa reg�lar 
' - !, .. 1 . . . 

.. ¡ •. · 1 
. 1: .: . . . 

'·� . 
Se encontró que el 82,6% de los ��mbres y el. 54,1% de las mujeres reportaron 

haber.tenido penetración vaginal con penúltima pareja regular. El 1?,4% de los 
. .¡ ,, . . 

' 

,, 

j 

hombres y el 45,9% de las muJere:s 1no t1:1vlero.n este tipo de práctica (ver tabla 42). 
. . 

. ' ' 
Penetración analmente a penúltln11a P.areJa:regular 

se observa que el 37,5% de los �ombrés penetró analmente a su penúltima pareja 
, ,f, "I • , 

y el 7,3% de las mujeres recibió penetración anal en esta relación de pareja y el 

74, 1% no las tuvo (ver _tabla 43).': 

. . ( � 

TIPO DE RELACIONES sexu1�ES P,�NE'fRATIVAS CON· PAREJA(S) 
. ' . . ' 

OCACIONAL(ES) 

,,· 1 ' 

Penetración vagln�I con pareja (s) ocaclonales 
r . . . 

;¡ 

I t • ' 

De los148 estudiantes que respond.ieroi:i, el
195,6% de los hombres y el 82,4% de 

• • • 1 
' . 

las mujeres ºsiº ha tenido penet,r.ación vaginal con su(s) pareja(s) ocasional(es), 

solo el 7 ,4% del total de la muestra contestaron que ªnoª (ver tabla 44). 
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Tabla No 44. Penetración vaginal con pareja ocasl�nal, n,umero de parejas y �recuencla en el uso del condón.
': 1 

��xo I Total. 
. . ' Masculino Fem.enin� Free. % col. ---·----------------------------------

Free. % col. Frac. 1 % col. ---------------------------------------------------
PENETRACION VAGINAL OCASIONAL 

. . ' 
' ' ! 

Si 109 
No 5 

Total 114 

NUMERO PAREJAS OCASIONALES
1 17 
2 a 4  49 

5 a 7  22 
8 a 10 7

11 a 15 5
16 820 3 
21 o más 5 

Total 108 

USO DE CONÓON EN COITO
VAGINAL OCASIONA. 
Nunca y pocas 
Unas SI otras NO
Més SI qué NO 
Todas las veces

40
24
22
16

95,6% ·28;.:4,4% 6 .. ,1 
1 l 

100,0% :34 1, 

15,7% g . ' 
45,4% g 

20,4% 3:,
6,5% 2 .. 1 

4,6% 1 1 
.2,8% !4,6% .1. 

1 ' 
100,0% . 25· i : 

39,2% 
23.5% 
21,6% 
15,7% 

· 19 i
: 4 1 

3: 1 • 1 

82,4%
17,6%

100,0% 

36,0%
36,0%
12,0%
8,0% 
4,0% 

(0% 

100,0% 

73,1%
.15.4% 
11,5% 

137
11 

146 

26 
56 
25 
g 

6 
3
6

133 

59
28 
25 
16

Total 102 
i: :1

100,0% )o:, 1: ·rno,0% 128 
' 'l' . · / 

: 1 
,,¡ 

, ',', 1' ¡ 

Penetrar analmente a pareJa(s) :o�asional(es) 

1 ' 

92,6% 
7,4% 

100,0% 

19,5%
43,6%
18,8%
6,8% 

4,5%
2,3% 
4.5% 

100,0% 

46,1%
21.9%
19,5%
12.5%

100,0% 
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De los 40 estudiantes que han ,enido el tipo de práctica sexual se encontró que el. ' ' 

.. ¡ : 
35,8% corresponde al sexo masculino y el 13,3% al sexo femenino, mientras que 

1 ' j 
. 

• 
1 

el 66,9% del total no la han practica�o (Ver tabla 45) . 
. . ··(,. ' 1 • 

. . . J f . 
·1 . 

Tabla No 45. Penetración con pareja· ocasional, �úmero de pareja y frecuencia de uso del condón. 
. ----------------· '--·----------------. ---

:, SEXO Total 

Masculino ' �e111�nlno Free. % col. 
. . ------------------

1 

-------------------
Free. % col. . Free. % col. 

PENETRACION ANAL OCASIONAL 
SI 36 35,8% 2 .. •13,3% 40 33,1% 
No 66 64,2% 13j 00,7% 61 66,9% 

Total 106 100,0% I• 15 100,0% 121 100,0% 

NUMERO DE PAREJAS OCASIONALES 
1 13 35,1% 13 33,3% 
284 11 29,7% 11 28.2% 



i' 

587 
8 a 10 
16 e20 

Total 

9 
2 
2 

37 

USO CON DON PENETRACION ANAL 
OCASIONAL 
Nunca y pocas 15 
Unas SI otras NO 4 
Més SI que NO 5 
Todas las veces 8 

24,3% :2 
5,4% 

5,4% 

100,0% 2 . 

46.9% 
12,5% 
15,6% 1 
25,0%

. 100,0% 11 
2 
2 

100,0% 39 

50,0% 

50,0% 

16 
4 
6 
8 

2B.2% 
5,1% 
5,1% 

100,0% 

47.1% 
11,8% 

17,6% 
23,5% 

Total . 32 100,0% 12 , 100,0% 34 100,0% 
---------·------------------····-------------------------------

1 

, 1 ! : Recibir penetraclon anal de p�eJa(s)ocast�nal(es) 
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De los 113 estudiantes que respondieron la pregunta, el 5,3% del total si ha 

recibido penetración anal de su(s);pareja(s) ocasional(es) y el 94,7% no (ver tabla 

46). 

Tabla No 46. Recibir penetration anal de pareja ocasional, nOmero de parejas y uso del Condon. 
--------------------------------------

' SEXO ' Total 
,¡ ' ' 

--------------------------------------

Masculino , Femenino Free. % col. 

Free. %col. Free: % col. 

PENETRADO(A) ANALMENT 
OCASIONAL 
Si 3, 3,4% 3, 
No 66 96,6% 21 

Total 69 100,0% 24 
", '· 

NUMERO DE PAREJAS OCASIONALES 
1 2 50,0% ' 
2 a 4 1 25,0% · 1 
21 o més 1 25.0%' · 

Total 4 

' 
USO CONDON RECIBIR PETRACION 
ANAL CON PAREJAS 
OCASIONALES 
Nunca y pocas 1 O 
Més SI qua NO 1 
Todas las veces 2 

Total 13 

100,0% 2 

76.9% , : 2'. 
7,7% 
15,4% 

100,0% 2 

12,5% 6 
87,5% 107' 

100,0% 113 

50,0% 3 
'50,0% 2 

1 

100,0% 6 

100,0% 12 
1 
2 

100,0% 15 

5.3% 
94,7% 

100,0% 

50,0% 
33,3% 
16.7% 

100,0% 

80,0% 
6,7% 
,13,3% 

100,0% 
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Dar sexo oral a pareja(s) ocasional(es).. ,1· 
¡ !<'. ' 
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De.los 134 estudiantes que conte.s��roli �1.49,1% de los hombres y el 64,3% de las 
' ' lf , 1 

mujeres han.tenido sexo oral, solo:.el.47,� del total no lo han hecho (ver tabla 47). 
' . . 

- ' 1 

NÚMERO DE PAREJAS SEXUAl.:ES OCASIONALES 
• 1 • 

. :¡,;

Número de parejas sexuales o��slona!es con las que ha tenido penetración 
• .-::, 1 ' ! ! 

vaginal 
..

. . . ,( . 
De los 133 estudiantes que con,e:staron, el 19,5% h'an tenido penetración vaginal 

'•1 ' 

con una pareja, el 43,6% con 21a:4.parejas, el 25,6% con 5 a 10 parejas, el 6,8% . . ' 

con 11 a 20 parejas y el 4,5% ·eón ·21,. o más parejas. Diferenciando por sexo el 
1 

' .;• 

15,7 de los hombres y el 36,0%, d� las mujeres dicen haberlo hecho con pareja, 
' - ' • 1 • ·: ·¡ . . 

mientras que el 45,4% de los hombr�s y el 36,0% de las mujeres con 2 a 4 
. . . 

parejas, el 26,9% de los hombres y: el 20,0% de las mujeres con 5 a 10 parejas, el 

7,4% de lo� hombres y el 4,0% de )as mujeres· con 11 a 15 parejas, el 4,6% de los 
. . . 

hombres y _el 4,0% de las múj�res <;bn 21 o más parejas. Con esto se ,puede
' ' . 

: ., 

observar que el . mayor porce ni.aje de los hombres y mujeres han te nido esta 
1 • 

práctica con 2 a 4 párejas (ver 1tabÍa·44:). 

Número de parejas sex!,lales r ocasionales con . quienes se ha practicado 

relaciones s�xuales anales. :j

Se observa que de los 37 hom'�res que contestaron haber practicado la relación 

anal a su(s) pareja(s) ocasion�l(es), el 3�, 1 % lo ha realizado con 1 pareja, e 

• I 
'.: 
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25,0% de los hombres y el 50% de las mujere�. con 2 a 4 parejas y solo el 25,0% 
. . 1 ' 

. 

·. 

de los hombres argumentó haberit�nid.o de 21 o más parejas (ver tabla 46).
' : [ .. � . 

' '' ' ' • 1 • 

Número de parejas sexuales oc��lonales a las que ha dado sexo o�I . ' . ' ' . •I 1 ' 

De los 52 estudiantes que contestai'on 34,2% de los hombres y el 50,0% de las ' . . ., · ' . 
' ' \,,:· ' t 

mujeres respondieron que habla·,tenldo .sexo oral con 1 pareja, el 39,5% de los 

hómbres y el 35,7% de las mujeres corf 2 a 4 parejas, el 15,8% de los tiombres y 
. ¡ . 

el 14,3% de las mujeres con 5 a !10 �arejas, por último ,solo el 10,6% de los 

hombres las tuvo con 6 a 21 o m�s ,parejas (ver tabla f7).

. ' ' · Tabla No 47.Dar sexo oral, numero de parejas oca.slonales y uso del condón.

: SEXD Total 

Masculino Femenino . 1 Free. % col. 
' .... . 

------------------. 1 
-------------------

_________________ !_�:.�!:��- :�!�e�-� c��--------------· 
SEXO ORAL OCASIONAL 
SI 52 49,1% · 1B 64,3% : 70 
No 54 '50,9% 10. · 35,7% : 64 

Total 106 100,0% 28 . , 100,0% 134 

NUMERO DE PAREJAS OCASIONALES 
1 13 34,2% · 7 ·
2 a 4 15 39.5% 5 
5a7 3 7.9% .2 
B a 10 3 7,9% 
16 820 2 : 5,3% 
21 o más 2 · 5,3%

'¡ ', 

Total 38 100,0% :! 14

USO CONDON EN RELACIONES 
ANALES PAREJAS REGULARES 
Nunca y pocas · 37 

Unes SI otras NO 4 
Más SI que NO ,7 

To·das las veces B 

Total 58 

66,1% .

i 12 
7,1% ! 1 
12.5% · 2 
14.3% 

100.0% ·15 

50,0% 20 
35.7% 20 

14.3% 5 

3 

2 
2 

100,0% 52 

80,0% 49 
6,7% 5 
13,3% 9 

8 

100,0% 71 

52,2% 
47,8% 

100,0% 

38,5% 
38,5% 
9,6% 
5,8% 
3,8% 
3,8% 

100,0% 

69,0% 
7,0% 
12,7% 
11,3% 

100,0% 
--------------------------------------------------------' 

. 
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Número de trabajadoras sexual.e� con las c�ales se tuvo penetración vaginal 

.:l:;1; 
,¡t, 

De los 74 hombres que respondi�ron hab�r tenido relaciones sexuales vaginales 
,, ' ' 1 

, : t : 

con trabajadoras sexuales el 36,5% las tuvo con 2 a 3 parejas., ef 29,7% con 1 
. '� : ; . ¡: 

' 

pareja, el 17,6% con 4 a 5 y el 16,2% con mas de 6 trabajadoras sexuales ( Ve 

Tabla 48). 

Table No4B.Numero de trabajadores sexuales con penetrecion. vaginal. 
------------------------------ '' . ---- . 

SEXO Total ,, ' 

---------------- ·----------.. -----. : . - .
Masculino ' ' ---------------------------
Free. % col.. 

NUMERO DE 

TRABAJADORAS 
SEXUALES CON 
PENETRACION 

VAGINAL 

1 

2a3 
4a5 
Més deB 

Total 

22 

27 

13 
12 

74 

'! 

29.7% 

36.5% 
17.6% ,, 

16.2% 

100.0% 
____________________________ 1 -----------

e ,• 1 

Número de trabajadoras sexuales con las cuales se tuvo penetración anal 
• '·1 

' " ' 1 
' • 

De los 14 hombres que respondi�ron h,aber estado con trabajadoras sexuales con 
·'I

. 

penetración anal el 50,0% de ellos las tuvo .con 1 pareja, el 2� 16% con 2 a 3 y el 

14,3% con más de 6 trabajadora� sexu�les (Ver tabla 49). 
J ¡' 

l 
: 

' 

Tabla No 49. Numero de trabajadoras sexuales eón. pe.netración anal. 
--------------------- ! 

SEXO 

Masculino 

Frac. % col. ' i ' 
------------------------------ . -
NUMERO DE 

TRABAJADORAS 
SEXUALES CON 
PENETRACION ANAL 
1 7 50.0% 
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2a 3 4 28.6% 
4a 5 1 7.1% 

Más de 6 2 14.3% 

Total 14 100.0% 

' ,, 

Conocimiento de la existencia de otras PéU'ejas sexuales en su pareja actual ' ' . '. 

De los 373 estudiantes que contestaron y tienen pareja regular actual, se observó 

que el 71,6% respondió que sli pareja "si" ha tenido otras parejas sexuales; el 
. ' 

14,7% reportó que su pareja no las ha tenido, y el 13,7% no sabe. Haciendo 
. . ' , 

referencia al sexo se encontró ·que el·55,0% de los hombres y el 82,6% de las 
! 

. 

• 1 • 

mujeres contestó que su pareja: s,i ha, tenido otras parejas sexuales en el pasado, 

el 29,5% de los hombres y el 4,9% de las mujeres contestaron no, y el 15,4% de 
1 • ; • • 

' 

hombres y el 12,5 de las mujeres!no saben (ver tabla 50). 
' 1 ' 

! 
Tabla No 50. Existencia de otras parejas sexuales· eri el pasado do la pareja regular actúe!. 

' ' 

: SÉXO . ' . Total 
---------------· .. -; -----�-------------

Masculino Femenino Free. % col . 

Free. % col. . Free. % col. 

CONOCIMIENTO DE PAREJAS I' 1 .
SEXUALES DE PAREJA ACTUAL ,, 
EN EL PASADO 
SI 82 55,0% .185 82,6% 267 71,6% 
No 44 29,5% .11 4,9% 55 14,7% 
No sé 23 15,4% 28 12,5% 51 13.7% 

' 
373' Total 149 100,0% 224 . 100,0% 100,0% 

Conocimiento de la existencia �e·otras parejas sexuales en su pareja actual. 
' ' . 

De los 353 estudiantes que cohtestaron esta pregunta se encontró que el 14,4% 
:, ·. 

, r :; -· . 
del total de la muestra si sabe que su pareja actual tiene relaciones sexuales con 

otra pareja correspondiendo a uri:19,8% al sexo. femenino y el 6,4 al masculino, el 
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43,6% reportó que su pareja no las ha tenido, :en donde corresponde el 50,4% a • • • 1 
' . 

los hombres y el 39,2% a las mUJ�res por últlmo el 43,3% de los hombres y el 
. . 

. 

41,0% de las mujeres no saben si su pareja actual ha estado con otras 

correspondiendo e un 41,9% del to�el de le muestre (ver tabla 51). 

Tabla No 51. Existencia de otras parejas en su pareja actual. 
---------------------------- '----------------

SEXO . Total 
--------- L ---------- t 1 _________________ _ 

Masculino Feme'nino Free. % col. 

Frac. % col. Free. % col. 

SABE DE REL 
SEXUALES DE 
PAREJA ACTUAL 
CON OTRAS P. 
Si 9 B.4% 42 19,6% 51 14.4% 
Saque no 71 50,4% Ei3 39,2% 154 43,6% 
No sé 61 43.3% . 87 · 41,0% 148 41.9% 

Total 141 100,0%: 212 .100,0% 353 100,0% 

' 

Relac.lones sexuales c.on · otras •parejas diferentes a las del matrimonio o 

unión llbre 

. . . 
1 ¡ 

1 ·.'. • 

I j '· 

De los 94 estudiantes que respohdierori se encontró que el 75,7% de los homb�es 
¡, r 1 1 

y el 12,3% de las mujeres si .. han tenido r�leclQnes sexuales con ·otras parejas 
\ \ ' 

' 

diferentes a su pareja matrimonial o en unión libre. 

Con respecto al uso del condó.n.en estas relaciones se encontró que solo el 29,6% 

de los hombres lo utiliza siemp,re, mi�.ntras que.el 70,4% casi siempre en cambio 

se observó una diferencia sig'nificatl.va con relación al uso del condón; en las 
.. 

mujeres, ya que solo el 100,0% lo utiliza casi siempre (Ver tabla 52). 
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. . . 
Tabla No 52. Relaciones sexuales con otras parejas diferantes a la del matrimonio o unión libre. 

_____________________ ., _____ • i l ---------- ·----------

:SEXO ' Total 
--------------------· .'l . ___ 1 ------------

Masculino Feriié11lno · ' Free. % col.: . . . -----------------------------------------

RELACIONES SEXUALES 
CON OTRAS '

PAREJAS 
DIFERENTES A 
MATRIMONIO O 
UNIONLIBRE 
SI 
No 

Total 

USO DEL CON DON CON 
PAREJAS ! 

DIFERENTES A 
MATRIMONIO 
ACTUAL 
Siempre 
Casi siempre 

Total 

Free. % COI. Free!' % col: 

28 

9 

37 

B 

19 

'}] 

75,7% ·7.1 
24,3% 50 ... 

100,0% '57' ' 

29,6% : O 
70.4% '¡� 

'1 
l ! . 

100.0% ,,61 

12,3% 35 
87.7% 

100,0% 94 

·,0% B
100,0% ¡25

100,0% · 33

37.2% 
B2,B% 

100,0% 

24,2% 
75,6% 

100.0% 
-------------------------- J -· ----------------------------

Relaclones sexuales con otras parejas diferentes a las del noviazgo 
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De los 203 estudiantes que con,�'�taron' se observó que el 31% de ellos han tenido 
. . i' . 

otra paréja sexua I diferente corr�sp�ndié ndole el 5 7 ,0% a los hombres y el 12 ,0% ' ' .. 

a las mujeres (ver tabla 53). De los cuales et 73,8% del sexo masculino y el.100% 

del sexo femenino han tenido· relaciones sexuales entre 1 a 3 parejas, por otra 

parte el 21,5% de los hombr�s:1 h�n estado con 4 a 6 parejas y el 4,8% de los 

mismos con 8 y 18 parejas. 

Con relación al uso del condón :cqn estas parejas se observó que el 34,0% de los 
'. 1', ' 

hombres y el 46,2% de las rnuJ�,res lo utilizan siempre y solo el 66,0% y el 53,8%
i, ' 

par ambos sexos lo usan casi siempre (ver tabla 53) 



•• 

Tabla No 53. Pareja sexual diferente a la dei noviazgo 
_____________________________ : ------

SEXO Toiel 
., 

Masculino Famanlno '. : °Frec. % col. 

Free. % col. Free. % col. . 1 
--------------- ·---------- : 1. ------

OTRA PAREJA SEXUAL. 
DIFERENTE A 
NOVIAZGO 

Si 4957 
No 37 

Total 86 

NUMERO DE PAREJAS 
1 9 

2 15 
3 7 

4 B 
5 1 
B 2 
8 1 
18 1 

Total 

USO DEL CON CONDON 
PAREJAS 
DIFERENTES :A 
NOVIAZGO ACTUAL 
Siempre .¡
Casi siempre 

42 

16 
31 

': ' 

,0% . 1 14 
43,0% :100 

100,0% 117 

21,4%, 7 
35,7%: 3 · 
18,7% . '1 
14.3% ¡¡o 
2.4% , O 
4,8% . 1 o
2.4% : , o·

�.4% :o: 
.1. 

100,0% ,: : 11. 

i 12,0% B3 
. 88,0% 140 

100,0% 203 
. ! 

' 
1 63,6% 16 1 
1 27,3% 18 
i·9,1% 8 
1 ,0% 8 
·¡ ,0% 1 
: ,0% 2 
1 0% 1 
• 

0

,0% 1 

100,0% 53 

34,0o/o. 6 ; 1 46,2% 22 
86,0% . 7 :: 53,8% 38 

31,0% 
69,0% 

100,0% 

30,2% 
34,0% 
15,1% 
11,3% 
1,9% 
3,8% 

1,9% 
1,9% 

100,0% 

36,7% 
63,3% 

; ,; .. ·: ;¡ 
Total 47 100.0% .,11� ' :, 100,0% BO 100.0% 
--------------------------- . --- . -------------------------1 

.. ' :¡¡
,,

·. :
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PERCEPCIÓN CON RESPE(;TO AL USO· DE ESTIMULANTES (ALCOHOL Y 

DROGAS) 

Alcohol 
) 
·1

De los 458 estudiantes a quiénes sé le aplicó el instrumento, 27 de ellos no 
'· 

d, 
respondieron esta pregunta,:: �bse�ndose que el 55,0% se percibe como 

. ·I . ; 
ºbebedor· ocasionalº, el 51,2�: ��rr�sponde al sexo masculino y el 57 ,4% a 

. • l 

femenino; el 16,2% como ca�i· �Jn:ca' bebe y el 16% bebe los fines de semana; 

solo el 1�,1% contesto que tom.a ninguna bebida alcohólica, por último se encontró 



• 
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que solo el 1,8% de los hombres toma más de dos veces por semana (ver tabla 

54). 

Relaciones sexuales bajo el efecto del alcohol 
1 '. ' . 
1 :. 
1 •' ·: 

De los 342 estudiantes que re�pondieron se observó que el 23,1% contestaron 
1 1' 

' 

!,, 

que nunca han tenido relaclon�s sexuales bajo el efecto del aléohol, eli 10% . . . ' ¡. 
. 

corresponde ·a los hombres y el �4,6% a las mujeres; el 24,6% las tuvo en alguna 
. ' 

ocasión, el 19,4% los hombres; y el 29,1% las mujeres; el 30,1% algunas veces 
' 1 

·¡ 1: ' 
correspondiendo el 36,9% par� :los hombres y el 24,2% para las mujeres y el 

; f • 

1 • 

14,3% ºmuchas vecesº las ha tenid9 con un 24,4% para los hombres y el 5,5% 
1· 

para las mujeres (ver tabla 54).·; 

Table No 54. Percepción en el uso del alcohol, rel aciones sexuales, bajo los afectos del mismo. • ; i • -------------------------------------------
, 'SEXO 

Masculino · Femenino 
. . . 

Total 

Free. %col. 
--------------------------------------

Frac. % col. ·; Frac. % col. 
' . . ---------------------------------------------------

COMO SE CONSIDERA CON 
RESPECTO AL USO DE BEBIDAS 
ALCOHOLICAS 
No tomo/b abo 9 5.4%. 43 16,3% 52 12,1% 
Casi nunca bebo 72 13,1% . 48 18,3% 70 16,2% 
Tomo ocasionalmente 86 51,2% 151 1 57,4% 237 55,0% 
Tomo los fines de semana 48 28,6% . , 21 8,0% 69 16,0% 
Tomo más de dos veces por 1, 

' 
semana 3 1,8% 3 ,7% 

1 
.Total 168 100,0% •263 

.: 
100,0% 431 100,0% 

HA TENIDO REIACIONES SEXUALES 
BAJO LOS EFECTOS DEL 
ALCOHOL 
Muchas veces 39 24,4% 10 5,5% 49 14,3% 
Unas SI otras No 15 9,4%. 12 6,6% 27 7,9% 
Algunas veces 36 ,9% ." 44 24,2% 103 30,1% 

· En elgun e ocasi�n 31 19,4% 53 29,1%. 84 24,6% 
Nunca 16 10,0%· 63 . 34,6% 79 23,1% 

'· 
Total 160 100,0% 182 · '100,0% 342 100,0% 
---------------------------------------------------------------

,: 
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Siguiendo con lo referente al consumo .de alcohol, se tiene que aquellas personas 
• 

¡ • ' • • • 

I l l' 1 

en algún momento tomaron se l,es ha presentado las siguientes situaciones. ( ver 

tabla 55) 

' 

Han tenido relaciones sexuales sin:importar eón quien: de los .178 que contestaron 
• • ' 1 • 1 

haber estado en esta. situación, !�1· 70,8% del total contestó ªnuncaª, el 13,5% •una 
l. .

. 

vezn, el 14,0% algunas veces. En mfnlma p'roporclón están lo que respondieron
' . . ' 

,j. .' 
muchas veces a lo .que le corre�ponde,.el 1,7% del tot¡¡il (ver tabla 55) 

l] ', 

. ,¡· ! 

...
. :

:. 1 ¡ Han tenld� relaciones sexua1e:s p�netrativas vaginales sin éondón: de los 173 

estudiante� que contestaron haber estado en esta situación, . se observa que el 

mayor porcentaje de las mujeres (60,7%) y de los hombres (37,5%) nunca han 
' 

; 1 • 

utilizado el condón, todo esto para u� t�tal del 45,7%. Además, se observa que en 
' ·l . '! 

los hombres el 33,0% y las muJ.e.r�s e.1, 18,0% en algunas veces no han usado el
. .  

condón para un total de 27,7%; solo el 18,8% de total de éstos lo han utilizado una 

vez (ver tabla 55.). 
' . 

. 

,: .

1 • 

• : r 
,: 
' ' 

Han tenido relaciones sexuales c.on pe.netración anal, bajo los efectos del alcohol: 

de los 165.'estudiantés que eligieron esta situación el 84,1% de las mujeres y el 

62,7% de. lo.s hombres nunca . h!an te'1ido penetración anal esto da un total de 
. . 

70 ,9%, et· 13 ,9.% del total las tuw algunas veces, y el 12, 1 % solo una �z (ver 

tabla 55). 
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Tener relaciones sexuales cuand� no tenia en mente tenerlas, bajo los efectos del 
. . 

. . 

alcohol, de los 176 estúdlante� :que respondieron el 54,0% algunas veces 
. : ' ' • 1 

( ', • ¡ 

experimentó esta situación y el ��1.�% una vez; el 19.9% nunca y et6,3% muchas 
·''1 

veces (ver tabla 55). 

" 1 : 

Han intercambiado parejas sexuales sin usar condón bajo los efectos del alcohol, 

de los 164' estudiantes que resp�ndleron, el 89,0% nunca ha estado frente a esta 
i 

. ,• ' 

situación, el 6,1% algunas veces;y el 2,4% con cierta frecuencia o muchas veces 
� ' l : 

(ver tabla 55). 

;· 
Han tenido· experiencias sexuales con personas del mismo sexo bajo los efectos 

del alcohol: aqul se observa que:e, 93,9% del total de hombres (91,4%) y mujeres 
i 

' l t • ; . . ' 
(98,3%) n�nca las ha tenido, e1);6% una vez, el 2,4% del total de los hombres ha 

• 1 :!':. 

estado frente a esta situación, ��lgunas veces o muchas veces (ver tabla 55). 
' .' .,. 1 

Han tenido relaciones sexuales'- con P.ersonas desconocidas, bajo los efectos el 
' . . . . '

1
· 

alcohol: de los 171 estudiantes. �ue co11testaron, el 67,8% nunca ha estado frente 
.. 

'· ' 

a esta situación, el 30,2% una v�z o algunas veces y el 1,8% muchas veces (ver 

tabla 55) .. .i 

t]· : ; 
Han tenido relaciones sexuales· cO:n parejas :diferentes a su pareja regular, bajo los 

• ·: ' 1 

efectos del alcohol; de los 175 estudiantes que respondieron el 50,3% de los 
: l . 

. 

hombres (33,6%) y de las mujeres (78,5%) nunca ha experimentado esta 
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situación, el 30,3% del total algunas veces, el 14,3% una vez y el 2,9% muchas 
' 1 .  ,, ' • 

veces (ver tabla 55). 
. . 

Tabla No 55. Situaciones que se presentan cuando tienen relaciones sexuales bajo los efectos del alcohol. 
' 

. 

--------------------------------------

, SEXO 
. ' 

Tot.al 
-------------------------------------

Masculino femenino Free. % col. 
- --- -

l 

Free. % col. i Free. % col. 
. 

. 

--------------------------------------------------

RELACIONES SEXUALES SIN 
IMPORTAR CON QUIEN 

Nunca 
1vez 
Ngunas veces 
Muchas veces 

Total 

67 
21 
23 
2 

113 

RELACION SEXUAL PENETRATIVA 
VAGINAL SIN CONDON 
Nunca 42 
1 vez 21 
Ngunes veces 37 
Con cielle frecuencia 3 
Muchas veces 9 

Total 112 

RELACION SEXUAL PENETRATIVA 
ANAL, LO QUE SIN TRAGO NO 
ACOSTUMBRO 
Nunca 64 
1 vez 16 
Ngunas veces . 17 
con clella frecuencia 3 
Muchas veces.'. 2 

Total 102 

59,3% . 59 
18,6% . 3 
20,4%. 2 
1,8% ' 1. 

100,0% 65 

37,5% 37 
18,B'iú 9 . 
33,0% 11 
2,7% '; • 
8.0% • 4 

100,0%, , 61 

B'l,7% 53
1 

15.7% 4 
16.7% 6, 
2,9% 
2,0% 

100.0% -� 

RELACIONES:SEXUALES SIN HABER • 1 

PENSADO TENERLAS 
Nunca 
1vez 
Naunas veces: 
Con cierta frecue ncla 
Muchas vacas: 

Total 
'· 

22 
13 
60 
7 
7 

109 

INTERCAMBIO DE PAREJAS 
SEXUALES CON RELACIONES 
SEXUALES PENETRATIVAS SIN 
CON DON 
Nunca 92 
1 vez 3 
Ngunas veces 10 
Con cierta frecuencia · 1 
Muchas veces 1 

Total 106 

EXPERIENCIAS SEXUALES CON 
PERSONAS DEL MISMO SEXO 
LO QUE SIN TRAGOS NO 
ACOSTUMBRO 
Nunca 96 
1 vez 5 

20,2% , 13 
11,9% · 14 
55,0% 1 35 
6,4% · ¡ 1. 
6,4-%..'. 4 

100:0�. 67 · 
., 

00,8% 54 
2,8% 1 
9.4% 
,9% . 2. 
1,.7%: • 1 

100,0% . 56 
1 

91,4% '59 
4,8%. 1 

90,6% 
4,6% 
3,1% 

1,5% 

126 
24 
25 
3 

100,0% 178 

60,7% 
14,8% 

;18,0% 

6,6% 

79 
30 
48 
3 
f3 

'100,0%' 173 

64,1% 
6,3% . 

9,5% 

117 
20 
23 
3 
2 

100,0% 165 

19,4% 35 
20,9% 27 
52.2% 95 

, 1,5% 8 
6,0% 11 

100,0% 176 

93,1% 146 
1.7% 4 

10 
3.4% 3 
,6%. 

100,0% 164 

98,3% 155 
1,7% 6 

70,8% 
13,5% 
14,0% 
1,7% 

100,0% 

45,7% 
17,3% 
27,7% 
1.7% 
7,5% 

100,0% 

70,9% 
12,1% 
13,9% 
1,8% 
1.2% 

100.0% 

19,9% 
15,3% 
54.0% 
4,5% 
6,3% 

100,0% 

89,0% 
2,4% 
6,1% 
1,8% 

100,0% 

93,9% 
. 3,6% 



Algunas vacas 
Muchas veces 

Total 

2 
2 

105 

RELACIONES SEXUALES CON 
PERSONA DESCONOCIDA 
Nunca 63 
1 vez 20 
Algunas véces 24 
Muchas veces 2 

Total 109 

RELACIONES SEXUALES
°
CON 

PERSONA DIFERENTE A PAREJA 
REGULAR, ESTE NO ES MI 
COMPORTAMIENTO HABITUAL 
Nunca 37 
1�z 19 

Algunas veces 46 
Con cierta frecua ncia 4 
Muchas wces . . 4 

1,9% 2 
1,9% 2 

100.0% 60 100,0% 165 

i 

57.8% 53 1 
163% . ·6·
22,0% : :i, ¡ 
1,8% 1··¡ 

65,5% 
' : 9,7% 

3,2% 
1,6% 

116 
26 
26 
3 

100,0%' � : 100,0% 171 

:76,5% 
,9,2% 

10,6% 

l . ; 
33,6% ; 51 i 
17,3% ! 6• 
41,8% · : 7 1
3,6% ': . ! 
3,6% · 1 .· ! .; 1,5% 

68 
:25 

53 
4 
5 

1,2% 
1,2% 

100,0% 

67,8% 
15,2% 
15,2% 
1,8%· 

100,0% 

50,3% 
14,3% 
30,3% 
2,3% 
2,9% ' . ' 

Total 110 100.0% ·: 65 ! : 100,0% 175 100,0% 
-----------·--------------------1 ' -- . ___ , -------. ------------------

DROGA 

•, 1 ! ' 

¡1 l 

1 
1 

. 1 
',I , 

Percepción en cuanto al uso d.e' la droga 
'' ' ; 

. f 

Sólo 441 estudiantes .contestaroñ e$te ftem y se observó·que el 96.4% (máximo
' ,: 1 

168 

• r , 

porcentaje) dice no usar drogas; el :1,8% de los hombres, casi nunca las usa o las
' 1 

usa los fines de semana (ver tabla 56) . 
. : 

1 
: 1 . 

Relaciones sexuales bajo el efecto de la droga 
1 

1 

De los 330 que contestaron el 95,5% del total de hombres (92,9%) y mujeres 
'¡ ) . . . 

(97 ,8%) respondió que nunca �abran tenido relaciones sexuales bajo el efecto de 
' 

'. ; ; 

la droga e.12,1% en alguna ocasiórte11,8%,de los hombres unas si otras nQ o 
• ! 

1 

' . 
algunas veces y el 06% de las mujere� muchas veces (ver tabla 56). 

' . . 
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Tabla No 56. Percepción en el uso de las drogas, relaciones sexuales bajo los erectos de la misma. ' ¡ ; ! 

, ! SEXO ! Total. .  

Masculino Fein�nlno : · Free. % col.
--------------- • i · 1 • __ 

1 
_________________ _ 

Free. % col. ; Free. % col. 
-------------- '------------------ !·-----------------
RESPECTO AL USO DE DROGAS 
COMO SE CONSIDERA USTED 
,No uso drogas , 155 
'Casi nunca las uso 5 
La uso ocasionalmente B 
La uso los fines de semana 3 

Total 169 

HA TENIDO RELACIONES SEXUALES 
BAJO LOS EFECTOS DE ALGUNA 
DROGA. 

' . . 

91 ,7% , 710 , 
3,0% 
3,6% i 2 : 
1.8% ·: 

100,0%; 272 

,[ 1 

,¡ 

.99.3% 425 
·5

,7% e

3

'100,0% · 441 

Muchas veces ' 2 1',1% 
Unas Si otras No 
Algunas vacas 
En alguna ocasión 
Nunca 

Total 

2 1,3% 
4 2,6% 
5• 3,2% ,2 1,1% 
143 92,9% 175 .. 97,8% ' 

154. 100,0.% : ,179 · 100,0%
. ' . . 

96,4% 
1,1% 
1,6% 
.7% 

100,0% 

2 
2 
4 
7.' 
318 

333 

,6% 
,6% 

1,2% 
2,1% 
95,5% 

100,0% 

169 

Siguiendo, entoncés, con lo ��I consumo de la droga, se tiene que aquellas 

personas que en algún mom�nto las· han usado, se les ha presentado las 

siguientes situaciones (ver tabla 51)-

1. Han tenido relaciones sexuales sin: impprtar con quien, bajo los efectos de

estimulantes: de los 30 estudiantes¡ que coniestaron haber estado en esta 

situación, .el 70,0% contestó que. nunca, el 16,7% algunas veces, en mfnima 

proporción se halla,en los que .1.o �an hecho muchas. veces o una vez, a lo que le 
. i .· . . 

corresponde el 13,3% del total (ver la tabla'57). 
' 1 

2. Han tenido relaciones· sexuales sin condón, bajo los efectos de estimulantes: de
t,¡, ' 

los 25 estudiantes que contestaron haber e�tado en esta situación; se observa que
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el mayor porcentaje el 68,0% deiltotal de los hombres y de las mujeres muchas 
, . , 

veces (ver tabla 57). 

3. Han tenido relaciones sexuales con penetración anal, bajo los efectos de la

droga: solo ,eligieron esta sit�ac.ión .el 84,0% del total, nunca haber tenido

penetración anal, el 8,0% de ios hon:ibres una vez y el 8,0% de las mujeres
i

muchas veces (ver tabla 57).

4. Tener relaciones sexuales cua:ndo no tenla en mente tenerlas, bajo los efectos

de la droga: De los 24 estudiantes que respondieron E! esta situación, el 50.0%
1 1 

nunca pensó tenerlas, el 37,5% algunas veces y el 12,5% una vez o muchas

veces (ver tabla 57). 1·

'

·' 
. . 

5. Han sido intercambiado pareja:s sexuales sin usar condón bajo los efectos de la

droga: De los 24 estudiantes que· respondieron el 91,7% nunca ha estado frente a
' 

' 

esta situación, solo el 8,4.% de .los hombres contestó una vez o algunas veces (ver

tabla 57). '' 
,! 

6. Han tenido experiencias sexuales con personas del mismo sexo bajo los. efectos

de estimulantes: se observa que el 87,5% nunca han estado frente a esta

situación, solo el 4,2% de las: mujeres ªuna vezª y el 8,4% de los hombres
: :. : 

ªalgunas vecesª o ºmuchas veces� (Ver tabla 57).

' 1 
,. 
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7. Han tenido relaciones sexuales con personas desconocidas bajo los efectos de
' .

t:
' . 

estimulantes: de los 26 estudiantes que contestaron el 53,8% ºnuncaº ha estado
• 1 • 

frente a esta sHuación, el 19,2%id� los hombres ªalgunas veces\ el 11·,5% de los
¡ 1 ' 

i 

J i1 
hombres ºuna vez" y el 11 ;5% r,le las mujeres "muchas veces• (Ver tabla 57) · 

i ,, 
• 1 

8. Han tenido relaciones sexuales con parejas diferentes a su pareja regular, bajo
' ·: ' 

' ) : 

los efectos de la droga: De los 25 'estudiantes el 53% ºnuncaº ha experimentado 

esta sHuación, el.28% ºalgunas \�ec1es0
; el 12% ªcon cierta frecuenciaª o ªmuchas 

1' 

vecesº y el 8% ºuna vezª (Ver ta,bla 57) 
' 
,.

Tabla.No 57.Sttuaclones que se presentan cuand� tienen relacionas sexuales bajo los efectos de la droga. 
--------------------------------------------

I SEXO Total 
------------------------------------

Masculino i Femenino, Frac, %col. 
' . 

Frac. %col. . i Frat. %col 
--------------------------------------------------
RELACIONES SEXUALES SIN 
IMPORTAR CON QUIEN 

63,6% Nunca 14 7 87,5% 21 70,0% 
1v9Z 1 4,5% 1 1 3,3% 
Algunas veces 5 22,7% 1 5 16,7% 
Muchas vacas 2 9,1% 1 , 12,5% 3 10,0% 

Total 22 100,0% B 100,0% 30 100,0% 

RELACIONES SEXUALES 
PENETRATIVAS SIN CONDON 
Nunca 12 63,2% .. 5 83,3% 17 68,0% 
Algunas vacas .7 36,8% 1 7 28,0% 
Muchas veces 16,7%' 1 4,0% ' 
Total 19 100.0%1

., s. 100,0% 25 100,0% 

'RELACION SEXUAL CON 
PENETRACIONANAL 

88,9% '):5 Nunca 16 71,4% 21 84,0% 
1 vez 2 28,6%. 1 2 B,0% 
Muchas veces 2 11,1'15, 2 B,0% 

Total 18 100,0% ', 7 100,0% 25 100,0% 
,, 

TENER RELACIONES SEXUALES SIN 
HABER PENSADO TENERLAS 
Nunca 7 38,9% .5 .83.3% 12 50,0% 
1 vez· 2 11,1% 2 8,3% 
Algunas veces B 44,4% 16,7% g 37,5% 
Muchas veces 1 5,6% 1 4,2% 

Total 1B 100,0% B 100,0% 24 100,0.% 

INTERCAMBIAR PAREJAS SEXUALES 
EN RELACIONES SEXULES 
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PENETRATIVAS SIN CONDON
Nunca 15
1 vez· 1
Algunas veces 1

Total 17

EXPERIENCIAS SEXUALES CON
PERSONAS DEL MISMO SEXO 
Nunca 15
1 vez
Algunas veces
Muchas veces 

Total 17

RELACIONES SEXUALES CON
PERSONAS DESCONOCIDAS 
Nunca 8
1 vez 3 
Algunas veces 5
Muchas veces 2
11 1

Total 19

RELACIONES SEXUALES CON
PERSONA DIFERENTE DE MI 
PAREJA REGULAR
Nunca 
hez
Algunas veces
Con ciena frecuencia 
Muchas veces 

Total

B
2

6
1
1

10

BB,2% .7
5,9% 
5,9%

100,0% 7'

88,2% '6,
: 1 ·

5.9%
5,9% 

1 • 

100,0% : 7,
·'

421% a·· 
1 

' •. • 1 
15,B% ' · !
26,3% 
10,5% · 1
5,3% ' :

100,0% )7
. I· 

:; : ;¡ ,!· 

44 4% :: '5
11 :1% ií : 
33,3% ., 1
56% '. 
5

°

6% 1 1 . . 

100,0% 22
1 

,1 
i 

100,0% 24

85,7% ·21
14,3% 1 

'1
1

100,0% 24

85,7% 14
3 
5

'14,3% 3
1 

100,0% 26

: 71,4%

14,3%

•14,3%

13
2 
7
1

'2 
1

' j 
100,0% ! 7 . ; . ,100,0%: 25

l • ' . 
. 

! • '1 . 

1 
¡ ·t. ' 1¡· ':

91,7%
4,2% 
4,2% 

100,0%

B7,5%
4,2% 
4,2%
4,2% 

100,0%

53,8%
11,5%
.19,2%
11,5%
3,8%

100,0%

52,0%
8,0% 

28,0%
4,0% 
8,0%

100,0%

Antescedentes de enfermedades ele transmisión sexual 

172 

De los 330 estudiantes que I h�n· tenido relaciones sexuales penetrativas 
' 1 

,:: j .. ' .. 

respondieron solo 28 de los cµal�s .:11 de los hombres y 11 de las mujeres. . : i " 

. manifiestan haber tenido alguna''.ve�· 1.ma enf�rmedad de transmisión sexual . 
• : I J ' • 

' ' • !1, l '' . 
. En cuanto al tipo de enfermed�d .de transmisión sexual (ETS), ºla gonorrea" ha 

!' 1' 

;, ! ' ' 
sido la de mayor incidencia (50%), le¡slgue. la. ªGardenellaº (21,4%), ºotras ETSº

,\: : ' ' 1 
• ' • • ; • 

(17,9%); "Tricomoniasisª (10,7,o/o)'i el ºherpes genitalª y la ºsifilisª con un 7,1% · ' ' i: 
. ' 

respectivamente (ver tabla. 58)�,· 
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Tabla No 58. Enfermedades da transmlslOn sexual. 
--------------------- . ----------------------------

SEXO · Totel ' ---------------------------------------------

ETS 
GONORREA 
HERPES GENITAL 
GARDENELLA 
SIFIUS 

·TRICOMONIASIS
OTRAS ETS 

Total 

Masculino Femenino Frac. % col. 
1 • • • 

Frac. % col. F�c. . %
0

col. 

13 78.5% 
2 11,8% 
o ,0%
2 11,8% 
o ,0%
2 11,8% 

17 100,0% 

; 
1 i .. ' . 

'O 

i6(: 
íO 

;3. 
j3 

11 
. .  

9,1% 14 
,0% 2 
54,5% 6 
:o% 2 
27,3% 3 
27,3% 5 

100,0% 28 

50.0% 
7,1% 
21,4% 
7,1% 
10,7% 
17,9% 

100,0% 
--------·-------------------------------------------------------·----. 

. . ' .. 

Perecepclón de exposición o riesgo para adquirir el VIH 
; ' ,., 

173 

De los 447 estudiantes que c�n�estaron el 60,5% considera haber estado 
1 ' 

• 

expuesto a un "bajo", ºmuy bajoº,o ºhingún" riesgo para adquirir el virus del SIDA; 
1 ' 

el 13,2% a riesgo "moderado" y sólo el 6,2% a un alto riesgo (Ver .tabla 59). 
. . 

Tabla No 59.Percepclon de riesgo para adquirir el,VIH SIDA.. 
-------------------------------------------. 

SEXO ;, . : Total 
-------------------1--�-------------------------

Mascullno Femenino¡; Frac.. % col. 
--------- ---------------------------------

Free. % col. : '. F:rac. % col. 
,, 

NNEL DE RIESGO PARA 
ADQUISICION DEL SIDA ·¡,

Alto 15 8,6% · 13 ',4,7% 28 6,3% , 
Moderado 37 21,6% · 22 : B 0% 59 13 ,2% 
Bajo 35 20,5% ·. 32 :;1 i ,6% 67 15,0% 
Muy bajo 32 18.7% ' 57 .. : 20,7% , 89 19,9%. 
Nlngon riesgo 52 30,4% . · 152 ·:ss.1% . 204 · 45,6%

Total 171 100,0% '. 276 '.100.0% . 447 100,0% 
----------------------------------- .. _____ · -------. ------

·'', 
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QUÉ TANTO SE TIENE PRESENTE EL RIESGO DE CONTRAER EL VIRUS : 
' ' ., 

DEL SIDA, ANTES Y AHORA 

Antes. 

Se observa que los estudiantes (400) que respondieron esta pregunta; según el 

sexo, el 42,2% de lo.s hombres;y .el 37,9� de.las mujeres ªsiempre" o "casi 
' JI ' 

. ,¡·: ,. 1 
1 

siempre" tenlan presente el riesgo dé contraer el virus del SIDA; el 18,8% de los 
'¡' .. ' 

. 
; '1. ,' . 

hombres y el 10,4% de las mujer�� lo.consideraban ºunas veces si y otras no�; por 
. . :¡ ' : . 

' ! ¡ , 
• ' \ • � t • •• • 

último, el 36,3% de los hombres �.�1 54,6% d� las mujeres ªcasi nuncaº o ºnunca•

lo tenlan presente (ver tabla 60); ·: 

1 

Tabla No 60. Percepción de riesgo de contraer i1I V)H s·IDA antes y ahora, con respecto al sexo 

. sexo:· 1 Total 

Masculino Femenln� '· · ¡ · . Frac. % col. 
--------------- 1-- 1 --------------------� 

Frac. % col. Frac. % col. ' 1 ! . ' 

PRESENTE RIESGO ANTES
: '1 • ' ' . 

jsg ¡ Siempre 50 
Casi siempre 22 
Unas Si otras No 30 
Casi nunca 30 
Nunca 28 

Total 160 

PRESENTE RIESGO AHORA
Siempre 71 
Casi siempre 21 
Unas Si otras No 14 
Casi nunca 17 
Nunca 22 

Total 145 

31,3% 
13,8% ,25 1 
18,8% 1.25 1 

18,8% . :40
! 

17,5% : 83 

100,0%' �40 

49,0% 108 
14,5% -:10' 
9 7% ':·,23 
117% !19 . ' 15,2% :, 66

100,0%: 234 

24.6% 109 
10,4% '47 

'10,4%' 55 
20,0% . 78 
. 34,8% 111 

100,0% 400 

46,2% . 179 
7,7% . 39 
9,6% 37 

B,1% 36 
28.2% BB 

100,0% 379 

27,3% 
11,8% 
13,8% 
19,5% 
27,8% 

100,0% 

47,2% 
10,3% 
9,8% 

9,5% 
23,2% 

100,0% 
---------------------------------------------------------. ,· 

Teniendo en cuenta que de los: 330 estudiantes que han tenido relaciones 

sexuales penetrativas, so:lo contestaron 301, se �bservó que el 37 ,9% "siempre o 

casi siempreº tenlan presente .el riesgo de contraer el virus del SIDA; el 16,9% 
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ªunas veces si y otras noº; el 45,2% ªcasi nuncaª o ªnuncan lo tenían presente (ver 
1 . 

tabla 61). 
1 1 

1 ' • 1 

Tabla No 61 Percepción de ñesgo de éontraer al \/lH SIDA antes y ahora con respecto a las relaciones sexuales.
--------------------! ____ 1 ____ ., _____ '-----------

RELACIONES SEXUALESVAGINALES ' Total 
¡ ,,! \ 

No 1 • 1 ' ' 

: : : SI ' Free. % col. 

Free. % col. ' Fnjc. % col. ' 

24,1% ¡ � ! : 'ZT ,6% 103 
PRESENTE RIESGO ANTES 
Siempre 20 
Casi siempre 15 
Unas Si otras No 4 
Casi nunca 10 
Nunca 34 

Total 83 

PRESENTE RIESGO AHORA 
Siempre 37 
casi siempre B 

Unas Si otras No 4 
Casi nunca 7 
Nunca 30 

Total 84 

Ahora 

18,1% 31 , j ¡ 10,3% 46 
4.8% 5

66
1 

1

• 16,9% 
12,0% 21,9% 76 
41,0% :, 70 , 1 , ?3,.3% 104 

'1 
100,0% ! 301 ' 100,0% 

44,0% · 134 47,5% 
7,1% '34 : : ,12,1% 
4.8% 33 :' 11.7% 
8,3% 29 10,3% 
35.7% :52 1 18,4% 

! 
100,0% ! 282 : 100,0% 

! '

384 

171 
40 
37 
36 
82 

3B6 

26,8% 
12,0% 
14,3% 
19,8% 
'ZT,1% 

100,0% 

46,7% 
10,9% 
10;1% 
9,8% 
22,4% 

100,0% 

Por otra parte, si se considera como los estudiantes, actualmente tienen presente 
•',· ' 

el riesgo de contraer el virus·�� .SIDA, se observa que los 282 alumnos' que 
• 

1 ' ' 

contestaron han tenido relaclones;sexuales penetrativas, el 59,6% ªsiempre o casi ' 
.! ' 1 : • 1 ' '

siempreº lo tienen presente, el 1'1',7� ºunas veces si y otras noº; y el 28,7% ºcasi 
: 

' • '1
nunca o nuncaº lo tienen presente (ver tabla 61). 

' 
1 '
1 

1 

Discriminando por sexo, de los .379 :estudiantes que respondieron, el 63,5% �e los 

hombres y el 53,9% de las mujeres "siempre o casi siempreª tienen actualmente 
' .

presente el riesgo de contraer ei vlr�s del SIDA, el 9,7% de los hombres y el 9,8% 

de las mujeres lo considera ªunas veces y las otras noº; y el 26,9% de los hombres 
,•I 
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y el 36,3% de las mujeres ºcasi !"unéa o nunca" lo han tenido presente (ver tabla 

60). 

En conclusl6n, se puede decir q�e ªahoraº los' estudiantes tienen más presente el 
I· 
' 

contagio con el virus del SIDA (1/,er tabla' 61). 
i 

' ' 

. i 

SEGURIDAD DE NO SER PORTADOR DEL VIRUS DEL SIDA · 

Seguridad respecto a sí mismo de no ten,r el VIH - SIDA 

De los 341 estudiantes que resp .. oridiero;n, se encontró que el 32.3% considera que

está seguro de no tener. el VIHiSIDA �o�que: ºno han tenido comportamientos de 
,¡ . 1 ' • ' 

riesgoº, el 29,3% tiene seguridad por�ue, �ún sin haberse aplicado la prueba, 
' ,,, 

•I' ' 

ªsabe que no tiene el· virusº; :�L 22% •no tiene seguridad, porque no s� han . . . .i. ' 
' . 

• 1,1 1 
, . 

practicado la prueba" y el 16,4°{o}lenen seguridad de no tener el virus porque "se 
• . ·1 ! 

aplicaron la prueba" (ver tabla 62), 
• . 1 

Seguridad respecto a la pareja, 'de que no tenga el VIH - SIDA 

De los 341 estudiantes que contestaroli,· 13 no lo hicieron, el 32,0% considera que 
''. 

' 
1 

'I' 
' 

"están seguros de que su parej¡:1, no tiene el virus, aunque esta no se ha aplicado 
·: • 

1 • 

la prueba"; el 26,8% reconoce :que •no: pueden estar.seguros de que su pareja no
' . 

' . ' ' 

tenga el virus, porque ésta no se ha aplicad.o la pruebaº; el 26,5% considera que 
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su pareja ªno ha tenido comporta!lli¡ntos de tesgoª, y el 14,3% tiene seguridad. 

porque su pareja "se aplicó la prue.bar (ver tabla 62�. . . 'l . 1 
. 
1 ' 

Tabla No 62.Percepcion de seguridad con respe(;t� ,a si mismo y a su parej� de no tener el V1H SIDA 

! , ! , SEXO ,· Total 
---------------------· . ________ 1 ----------------

Masculino ; · - f • Femenino ; Free. % col. 
----------- ,----- i __ ' -- .------· ------ ·----------

Free. % col. Free. % col. 
)• '. 

SEGURIDAD RESP,ECTO A USTED , '. ; ' 
Se aplicó prueba con resultado , , , 1 1; 
Negativo 31 22,1 % · 25 
No comportamientos sexuales de ,·¡ 
Riesgo 3a 27, 1 % 72 

Seguridad sin prueba para SIDA 35 25,0% 65 
No seguridad por NO prueb,a 36 25.7% 39 

1 
Total 140 

SEGURIDAD RESPECTO A SU PAREJA
se aplicó prueba 'con resulta 
Negativo 

No comportamientos sexuales 
Riesgos os , 
Seguridad aunque sin prueba
No segundad no prueba 
5 

Total 

14

39
45 
3a
1

137 

1 100 ,O.% 201 
.. 

,, 

10.2%, 33 
• 1 

1 
28,5% 48 

'32,8% 60 
27,7%, 50 

':.f
% 

1 , , 
100,0% 191

'i 

,12,4% 58 

35,8% 110
32,3% 100
19.4% 75 

100,0% 341 

17.3% 47 

25,1% 87 
31,4% 105
26.2% 88 

1 

100.0% 328 

16,4% 

32.3% 
29,3% 
22,0% 

100.0% 

14.3% 

26,5%
32,0%
26,8%
.3% 

100,0% 

Cambios �e los_ co-mportamiento�:sexuales coino consecuencia del SIDA 
' . 

'¡ '
1. 
1 ' 

De los 330 estudiantes (2 no �Qnt��taron), :que han tenido relaciones sexuales 
i : '¡, 

' 

penetrativa�. el 32,5% de los homb�és y el 23,6% de las mujeres consideran que 
¡ . ' 1 . • 

' ,.·I 
1 ' han cambiado totalmente su comportamiento sexual como consecuencia del SIDA; 
' . '1 .. 

el 15,3% �e los hombres y el '!301,9% de ias mujeres consideran que no han 
í ' 1 I I 
' ,, f ' 

cambiado 'nada; el 24,5% de los''hómbres y:e1 19,4% de las mujeres "muchoº; el· 
• ,l • . ' . 

' .  . 
18,4% de ,os hombres y el 15,8% �� la� mujeres "más ºº meno�ª; y el 9,2% de los 

. ' ,, : \ : . hombres y el 10,3% de las mujeres, lo han cambiado ªpocoº (ver tabla 63). 
. ' ' 
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Tabla No 63. PercepciOn de que tanto ha cambiado el comportamiento de riesgo para adquirir el SIDA con respecto al sexo. 

SEXO 

Masculino Femenino 

Free. % col. · ·Free. % co.1. 

CAMBIO EN COMPORTAMIENTO 
SEXUAL POR EL SIDA 
Totalmente 53 32,5% 39 23.6% 
Mucho 40 24,5% 32 19,4% 
Mi!s o menos 30 10.4% 26 15.0% 
Poco. 15 9,2% . 17 10,3% 
Nada 25 .15.3% 51 30,9% 

Total· 163 100.0% 165 100,0% 

Total 

Free. % col. 

92 20,0% 
72 22,0% 
.56 17,1% 
32 9,0% 
76 23.2% 

,320 100,0% 
' 1 • ' • 

Con respecto a la percepción de,I cambio de comportamiento por el SIDA, 304 

contestaron este ltem, el 28.6% consideran· que han cambiado ªtotalmenteª, el 

26.7% ºmucho" el 16.8% ºmés o menosª , el 9.5% ºpoco" y el 22.4% no han tenido 
. . 

ªningú.nª cambio en sus relacione� sexuales penetrativas. (ver tabla 64). 

Tabla No 64.Perce pclon de que tanto ha cambiado el comportamiento rlesgoso para la adquisición del VIH , con respecto a
las relaciones sexuales. 

RELACIONES SEXUALES VAGINALES Total 

No SI Free. %col. 

Free. %col. Free .. %col. 
---------------------------------------------------------------------

CAMBIO EN COMPORTAMIENTO 
SEXUAL POR EL SIDA 
Totalmente 16.7% B7 26.6% BB 26,4% 
Mucho 69 22.7% 69 22,3% 
Más o menos 1 16.7% 51 16,8% 52 16.8% 
Poco 1 16.7% ,29 9.5% 30 9.7% 
Nada 3 50,0% . 68 22.4% 71 22,9% 

' 

Total B 100,0% 304 100,0% 310 100,0% 

El cambio que en mayor porcentaje han hecho los hombres, es "no tener 

relaciones sexuales con trabajadoras sexualesª (46.5%), sigue ºla relación sexual 

sólo con pareja sexualº (43.4%) y en tercer l�gar se halla la útilización del condón 

siempre en una relación sexual ocasionalº. Ahora, tomando como referencia a las 
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mujeres se observá que el 75.6% resp�>ndió que su cambio ha consistido en "tener 

relaclones sexuales sólo con una pareja �exualº. (ver tabla 65) . 

Tabla No 65.Camblos qua se han hacho como copsacuencla del sida. 
--------------------------------------------

SEXO Total 
-----------------------------------

Masculino 'Femenino Free. %col. 
--------------------------------------

Free. %col. Free. %col. 
CAMBIOS HECHO POR EL SIDA 
CONDON SIEMPRE EN REL OCASIONAL .5!) 37,1% 8 4,9% 67 20,7% 
CONDON SIEMPRE EN SEXO REGULI\R 25 .15,7% 14 B,5% 39 12% 
CONDON MAYOR F RECUENCIA 33 20,8% 18 11,0% 51 15,8% 
NO TRABAJADORES(AS) SEXUALES 74 .46,5% . 44 26,8% 118 36,5% 
_DISMINUCION DE TRABAJADORES(AS) SEXUALES �5 9,4% 15 4,6% 
DISMINUCION NUMERO DE RELACIONES SEXUALES 19 :11,9%· 10 6,1% 29 9,0% 
RELACIONES SEXUALES MONOGAMICAS 69 43,4% 124 75.6% 193 59,8% 
OPCION POR ABSTI NENCIA , . g' 5,7% 14 B,5% 23 7,1% 
DISMINUCION NUMERO PAREJAS SEXUALES 35 22,0% 4 2,4% 39 12,1% 
NO AL SEXO ANAL Y/O ORAL 10 6,3% 1 .6% 11 3,4% 
FINALIZO CON PAREJA DE RIESGO 2 1,3% 3 1,8% 5 1,5% 
USO SIEMPRE CONDON CON T RABASEX ¡. 19 11,9% 1 .6% 20 6,2% 

Total 159 100,0% 164 100,0% 323 100,0% 

ACUERDO DE PROT�CCIÓN AN.TE LA INFECCIÓN CON EL VIH • SIDA: 

Acuerdo de protección con parejas sexuales regular�s 

J ¡ 
: 1 

De los 340 estudiantes que respo;ndieron esta pregunta el 32,2% de los hombres y

el 29,4% de las mujeres ºhan he�ho un acuerdo y lo han cumplidoº; el 10,3% de 

los hombres y el 5,7% de las m.uj�r�s ºsi han: l legado a un acuerdo pero no lo han 
. ,: , r 

cumplidoº; el 54, 1% de los hombres y el 60,8% de las mujeres " no han hecho 

ningún acuerdoº; y el 3,4% de los hombres y el 4,1% de las mujeres contestaron 
'' 

otra razón, entre las cuales la m'á� ·com�n es º ... ª (ver tabla 66) . 

Tabla No 66.Acuardo con pareja regular actual pera protegerse del VIH SIDA 

SEXO • Total 

Masculino , Femenino Free. %col. 



• 

Free. % col. Free. % col. 
--------------------------------------------------------------------
ACUERDO DE PROTECCION CON LA 
PAREJA 
SI y lo hemos cumplido 47 32,2% 57 29,4% 104 .30,6% 
Si paro no lo hemos cumplido 15 10,3% 11 5,7% 26 7.6% 
No 79 '54,1% 11B 60.6% 197 57,9% 
Otra respuesta 5 ,3.4% 8 '4,1% 13 3.8% 

Total 146 100,0% 194 100,0% 340 100.0% 
·---------------------------------------------------------------------. . ' 

i 
• 

• 
1 ; 

Numero de otras pereJas sexuáles que han tenido las parejas ocaslonales 
' : 
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' . Con respecto al número de pareJas sexuales que han tenido las parejas 

ocasionales se encontró que el 67,5% ha tenido entre 1 y 2 parejas y el 30,5% 
• 1 

' 

entre 3 y 4. parejas (ver tabla 67). 

Tabla No 67.Numero de otras parejas sexuales que han tenido las parejas ocasionales. 

SEXO Total 

Masculino Femenino Free. % col. 

·Free. % col. Free. % col. 

PAREJAS SEXUALES OCASIONALES 
QUE HAN TENIDO OTRAS 
PAREJAS 
1,00 B 26,7% 5, 50,0% 13 32.5% 
2,00 10 33,3% 4 40,0% 14 35,0% 
3,00 8 26,7% 1 10.0% 9 22,5% 
4,00' 4 13.3% 4 10,0% 

Total 30 100,0% , 10 :100,0% :40
' 

100,0% 

Acuerdo. de protección con parejas sexuales ocaslonales

De los 178 estudiantes que contestaron· este ftem, el 41.6% ºnuncaª hablan con su 

pareja sexual ocasional sobre el riesgo de adquirir el SIDA, el 29.2% lo habla 
i 

ªsiempre o la mayoría de las veces" ; y el otro: 29.2% ªalgunas veces o unas veces 

sí y otras no" (ver tabla 68). 
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T_abla No 68. Abordaje del tema de riesgo para adquirir el VIH SIDA con pareja ocasional 
---------------------------------------------------------

SEXO Total 

Masculino Femenino Free. %col. 

Free. % col. Free. % col. 
--------------------------------------------------------

ABORDAJE DEL TEMA DE RIESGO 
PARA VIH CON PAREJAS 
OCASIONAELES 
Siempre 20 15,4% 11 22,9% 31 17.4% 
La mayor! a de las veces 16 12,3% 5, 10,4% 21 11,8% 
Unas Si otras No g 6,9% 4 8,3% 13 7.3% 
Algunas �eces 33 25.4% 6 12,5% 39 21.9% 
Nunca 52 40,0% 2;2 45.8% 74 41.6% 

Total 130 100,0% 48 100,0% 178 100,0% 

USO DEL CONDÓN 

Uso del condon con parejas regµlares en penetración vaglnal 

1 • 

Se evidencia que de los 245 estudiantes que respondieron, el 55,9% ºnuncaº o 

ªmás veces no que siº usan el ctindón con su pareja; el 22,9% lo usó °todas las 
. 

' 

veces o más veces si que noº y 21,2% ºunas veces si y otras no" lo usan (ver tabla 

42) . .

Uso del condón con parejas regulares en penetración anal 

De los 115 estudiantes que reportaron relaciones sexuales con su pareja, el 70,5% 

"nunca o más veces no que siº o "más veces si que no"; y el 11,3% ºunas veces si 

y otras noº lo usa (ver tabla 43). 

Uso del condón en relaciones sexuales con noviazgo 

En la relación sexual con noviazgo, el condón es usado ºcasi nuncaº o ºnuncaº por 

el 60,1% de los estudiantes, el 22,1% lo utiliza unas veces si y otras noº, el 10,7% 

ºmás veces si que noº y el 7, 1% "siempre" lo usa (ver tabla 69) 
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Tabla No 69. Uso del condón en ra laclones sexuales en no-.iazgo 

SEXO Total 

Masculino Femenino Free. % col. 
---------------------------------------------

. . . 

Free. %.col. Free. % col. 

USO DEL CON DON EN 
RELACIONES SEXUALES CON 
NOVIAZGO 
Nunca· 29 23,8% 50 38,2% 79 
Més NO que SI 35 28,7% 38 29,0% 73 

Unas SI otras NO 32 26,2% 24 18,3% . 56 

Mas SI que NO 15 12,3% 12 9,2% 27 
Siempre 11 9,0% 7 5,3% 18 

Total 122 100,0% 131 100,0% 253 

31,2% 
28,9% 
22,1% 
10,7% 
7,1% 

100,0% 
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Uso del preservativo en noviazgo actual, si no ha tenido relaclones sexuales 

De los 174 estudiantes que contestaron, el 28,2% consideró el uso del condón 

"solo para prevenir el embarazo"; el 24,7% no lo usarla y prevendría el embarazo 
. 

' 
. 

con otro método; el 24,1% no sabe si lo usaría y el 23,0% no tenía relaciones 

sexuales ocasiones (ver tabla 70) .. 

Tabla No 70. Uso del preservativo en noviazgo actual si no ha tenido relaciones sexuales. 

SEXO Total 

Masculino F emenino Free. % col. 

Free. % col. Free. % col. 

INTENCION USO CONDON NOVIAZGO 
ACTUAL 

SOio prevenir embarazo 22 26,2% 27 30,0% 49 28,2% 
No, preve nd rl a emb otra forma 24 28,6% 19 21,1% 43 24,7% 
No sé si usarla 23 27,4% 19 21,1% 42 24,1% 
No tendrla relsex ocasionales 15 17,9% 25 27,8% 40 23,0% 

Total 84 100,0% 90 100,0% 174 100,0% 
---------------------------------- . ----------------------------

1. 
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USO DEL CONDÓN CON PAREJAS OCASIONALES 

_Uso del condón con parejas ocaslonales, en penetraclón·vaglnal 

De los 137 estudiantes que contestaron tener relaclones sexuales con parejas 

ocasionales (9 no respondieron), el 46, 1% ºnunca y pocas vecesº usa condón, el 

21,9% ºunas veces si y otras noº; el 19,5% más véces.sl,°que no, y el 12,5% lo 

'utlllza todas las vece.s (ver tabla 44) 

Uso del cóndor, con .parejas ocasionales en penetración anal 
. . , . 

De los 38 hombres que contestaron (6. no .respondieron), el 46,9% nunca o pocas 

veces usa co.ndón; el 12;5% unas veces si y otras no; el 15,6% más veces si que 

no; el 25% lo utiliza todas las veces, mientras que las mujeres que han tenido .esta 

práctica (2 únicamente) contestaron que nunca y pocas veces (50,0%) y el otro 

(50,0%) más veces si que no, utilizan el condón (Ver tabla 45). 
. . 

Uso del condón con parejas ocasionales· al recibir penetración anal 

A este .Hem solo respondieron las mujeres (100%) y los hombres (76,9%) que 

nunéa o pocas veces usan !el cond'ón; y los hombres utilizan el condón más veces 
. . 

si que no (7, 7%) o todas las vec·es . (ver tabla 46) 

Uso del condón al dar sexo oral a parejas ocaslonales 
' 

. 

1 

De los 71 estudiantes que contest�ron este ltem se encontró que el 69% ªnunca y 

pocas veces,º usan· condón; el 7% :ºunas veces si y otras noº y el 24% ºmás veces 

si que noº o ªtodas las vecesª ( ver tabla 47). 

.' 
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Intención de usar el condón si tuviera relación sexual con pareja(s) 

ocaslonal(es) 

Se observa que los 445 estudia'nt�s que respondieron, el 52,6% si utilizarla 
1 1 

condón; el 32,4%. no tendrla relaci:<HiFs sexuales ocasionales; el 8,3% no sabe si
. 1 •. 

utilizarla el condón; y el 6,7%,co11sid
1
era que �epe'nderfa del momento. (ver tabla 

71) 
1 

. '• ¡ 
i' ' . . 

. • .: 1 Tabla No 71. Intención de uso del condón en una relación sexual ocasional. 
--- • ------------- ' - 1 ___________ • ------

SÉXO Total 
,' ! ' . ' 

Masculino Fem'enlno Free. % col. . ' ' 
--------------- ' '. -

f 
--

J 
-----------------

Free. % col. Free .. ¡ % col. 
-------------··---------------- ••••• 1 ___ .. -----------------

USO DE CON DON EN UNA EVENTUAL
RELACION SEXUAL OCASIONAL
SI 116
Dependerla de... 24 
No sé · 18
No tendrla sexo ocasional 13

67,8%
14,0% 
10,5% 
7,6%

' 
j 

118,. ¡ · 43,1% 234
6 , 2,2% 30 
19 1 6,9% 37 

Total 171

131
;

1 47,6% 144

100,0% 274: f 100,0% 445
1 

'l 

'. 

Uso del condón con trabajadoras sexuales 

52,6%
6,7%
8,3%
32,4% 

100,0%

De los 71 hombres que resp,on�ieron ha�er tenido relaciones sexuales 
. ! 

penetrativas vaginales con trabaJad�ras sexúal�s. el 50,7% ha usado condón 
,,' ' . 

' ¡ . : 

siempre, el 11% lo ha usado más :Vet:'.es si que· no; el 12,3% unas veces si y otras 
: 'j 

. 

¡.; : ' t 

no; y el 26% nunca o casi nunca h.a usado condón con trabajadoras sexuales ( ver 
• • • ' � 

1 
• 

tabla 72). 
•i I 

\, ' . 
:.: l 

Tabla No 72. Uso del condón al tener relaciones se:iuale's vagi�ales con trabajadoras sexuales 
--- . ------------- ·-'. ---· ---------------

·SEXO Total 
------------------- ... ' i f . -------------------

Masculino Femenino· Free. % col. ·. ------------------------------------------
Free. % col. Free,!': % col. 

-------------------- ----------. ----------------------
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USO DE CONDON COITO VAG. 
TRAS.SEXUALES 
Nunca 16 22,5% o ,0% 16 21,9% 
Més NO qu9 SI 3 4,2% o ,0% 3 4,1% 
Unas SI otras N B 11,3% 1 50,0% 9 12,3% 
Más veces SI que NO B 11,3% o ,0% B 11,0% 
Siempre 36 50,7% 1 50,0% 37 50,7% 

Total 71 100.0% 2 100,0% 73 100,0% 

Por otra parte, de los 13 hombres que manifestaron haber practicado relaciones 

sexuales anales con trabajadoras sexuales, el 28,5% nunca o casi nunca usa 

condón; el 14,2% unas veces si y otras no o más veces si que no utiliza el condón 

y el 57,1% lo utiliza siempre ( ver tabla 73). 

T abla No 73. Uso del condón al tener relaciones sexuales anales con trabajadoras sexuales. 

SEXO Total 

Masculino Femenino Free. %col. 

Frac. %col. Free. %col. 
----------·-·--------------------------------------·--------

USO DE CONDON COITO ANAL 
TRAS.SEXUALES 
Nunca 3 23,1% o ,0% 3 21,4% 
Más NO que SI 1 7,7% o ,0% 1 7,1% 
Unas SI otras NO 1 7,7% o ,0% 1 7,1% 
Más veces SI que NO 1 7,7% o ,0% 1 7,1% 
Siempre ·7 53,8% 1 100,0% B 57,1% 

Total 13 100,0% 100,0% 14 100,0% 

RIESGO DE CONTRAER EL SIDA EN CUANTO AL USO DEL CONDÓN EN 

RELACIONES SEXUALES PENETRATIVAS CON PAREJAS REGULARES: 

Relación sexual vaglnal 

Ahora, comparando la frecuencia del uso del condón en relaciones sexuales 

vaginales regulares con la percepción de riesgo ante el virus del SIDA, se observa 

que el 67 ,7% nunca o pocas veces lo usan considerándose con nivel de. riesgo 
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moderado; el 39,3% lo utmza unas si y otras no, el 25% más si que no, los cuales 

corresponden a un nivel de riesgo' bajo respectivamente; y solo un 15,4 lo usa 

todas las veces lo que equivale a' ningún riesg� (tabla 74). 

Tabla No 74. Riesgo de contraer el VIH en cuanto al us� del condón cbn parejas regulares en penetración vaginal. 
--- ' -------------- . -· ---- !_' . _______ 1 ----------------------------

uso DEL CONDON EN RELA CIONES VAGINALES'CON PAREJA REGULAR Total ' ' 
-

----------------------- ' . --- ' --- : -------------------------
Nunca y pocas Unas SI otras NO Más Sl'que NO ,:odas las vacas Free. % fila 

• ---------------------------� • 1 --------------------------------

Free. %fila Free. %Íilá: Free. %fila Free. %fila 
-----------------------------------------------------------

NIVEL DE RIESGO 
PARA 
.A.DO UIS IC 10 N 
DEL SIDA 
Alto 11 61,1% 
Moderado 21 67,7% 
Bajo B 28,6% 
Muy bajo 18 66,7% 
Nlngan riesgo B 61,5% 

Total 66 56.4% 

Relación sexual anal 

. ' 

4 
g 
11 
2 

2 

20 

22.2% 
29,0% 
39,3% 
7,4% 
15,4% 

23,9% 
·, 

'1 

3 16,7% 18 100,0% 
1 3.2% 31 100,0% 

7· 25,0% 2 7,1% 28 100,0% 
3, 11,1% 4 14,8% 27 100,0% 
1 7,7% 2 15,4% 13 100,0% 

15 12.8% B 6,8% 117 100,0% 

Con relación al uso del condón en las relaciones anales se observa que el 93,3% 

nunca o pocas veces utiliza éste correspondiendo un nivel de riesgo moderado, el 
1 ' 

12,5% lo usa unas veces si y otras no lo que considera.un nivel de riesgo muy 

bajo; el 28,6% más veces si que no· su nivel de riesgo es bajo y solo el 25% lo 

utiliza todas las veces lo que sign�é� ningún riesgo (ver tabla 75).. . ' 

.,"i: '. 
Tabla No 75. Riesgo de contraer el VIH en cuanto �l.uso del condón en parajes regular eón penetración anal. 

USO CONDON EN RELACINES ANALES PAREJAS REGULARES Total 
------------------------ '------ t' . ________ .. ____________________________ _ 

Nunca y pocas Unas s(o)ras NO Mas SI que NO Todas.las veces Free. % fila 

Free. % fila Free. % fila'! Free. % fila Free. %fila 
------- ' . 
NIVEL DE RIESGO 
PARA 
.A.DQUISICION 
DEL SIDA 
Alto 
Moderado 
Bajo 

9 
14 
10 

90,0% 
93,3% 
47,6% 2 9,5% ' 6 28,6% 

1 
1 
3 

10,0% 10 100,0% 
6,7% 15 100,0% 

14,3% 21 100,0% 
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Muy bajo 10 
Nlng on nas go 5 

Total 48 

62,5% 2 
62,5% 1 

69,6% 5 

12,5% 1 
12,5% 2 

7,1% : 9 

6,3% 3 
25,0% 

12,9% 8 

18,8% 16 100,0% 
B 100,0% 

11.4% 70 100,0% -----------·------------------------- 1-----·-----------. -------------------

¡. 
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1 : 

RIESGO DE CONTRAER EL SIDA !:N CUANTO AL USO DEL CONDÓN EN
.

1 
• . ' . . ' 

' . ' ·, ,· 1 . 

RELACIONES SEXUALES PENETRATIVAS CON PAREJAS OCASIONALES 

Relación sexual vaginal 

.. . ¡: ·.1
1 
l 
\

{'
' ' 

1 El 60,9% de los estudiantes pre.sel'1lan u alto. nivel de riesgo, ya que nunca o 
' ' 

,
' 

1 

pocas veces utiliza el condón, el 37,�% lo utilizan unas veces si y otras no y el 
i 

24,1% más �eces si que no, con un ll�Jo nivel de riesgo-respectivamente; y solo el 

23,1% no presenta ningún riesgo, puesto, que lo utilizan todas las veces (Ver tabla . . . ' . : 
' 

76) 
'
j : . 

Tabla No 76. Riesgo de contraer el SIDA en cuanto al uso del condOn con parejas ocasionales en penatrac1on vaginal.
.: 1 

' ---------------·---------------- ---- . - '---------- - ------------- -----
uso DE CONDON EN COITO VAGINAL OCASIONAL Total 

1 ' 

Nunca y pocas Unas .. SI otras NO Más SI.qua' NO Todas las veces Frac. % fila 
1 

-----------------·---------------------- ..•.. ¡"-- . -----···-·-------·------·····----------·Free. % fila Free. % fila Free. -:% fila Free. % file 

NIVEL DE RIESGO 
· PARA

ADOUISICION
DEL SIDA
Alto 14 60,9% 5 21,7% 
Moderado18 54,5% 7 21.2% 
Bajo B 27,6% 11 37,9% 
Muy bajo 13 46,4% 3 10.7% 
Ning On rl asgo6 : 46,2% 1 7.7% 

Total 59 46,8% 27 21.4% 

1 

• 1 
• 

1 

¡ 2· B,7% 
6 ' 18,2% 
7· ,· ¡ 24,1% 
6 1 21,4% 
·3 23,1% 

24 19,0% 

2 8.7% 23 100,0% 
2 6,1% 33 100,0% 
3 10,3% 29 100,0% 
6 21,4% 2B 100,0% 

3 23,1% 13 100,0% 

16 12,7% 126 100,0% 
--------------------------------- ·-- . --------------- ·----------------- 1 -

' ; 
' .

'. 
l 
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Relaclón sexual con penetración anal' ,¡ ' 
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Con respecto a las relaciones se�uales penetrativas anales se encontró que el 
:i; _ ' ' •i/ j • 

87 ,5% presenta un_ moderado rie�go para contraer el SIDA ya que nunca y pocas 
' ,',i 

: . 

veces utilizan el condón; el 33,3% lo usa. unas,veces si y otras no y el 44,4%.más 
. . ' 

veces si que no tienen un bajo ni�el de 'riesgo, lo que sig_nifica que no presentan 

ningún riesgo (ver tabla 77). 

Tabla No 77. Riesgo de contraer el sida en cuanto al �so del condón con parejas ocasionales en penetración anal. 

. USO CONDON PENETRACION ANAL OCASIONAL Total . . ' ' 

Nunca y pocas · Unas SI otras NO Más SI que Nó Todas las veces Free. % fila 
1 ' 

Free. % fila Free. % fila Free .. " , % fila Free. % fila 

NIVEL DE RIESGO 
. . '·

PJ\RJ\ 
AOQUISICION 
DEL SIDA 
Alto 3 
Moderado? 

Bajo 1 
Muy bajo 4 
Ningún rtesgo1 

Total 16 

42,9% 
,87,5%. 
11,1% 3 
57,1% 

'33,3% 

47,1% 4 

14,3% 
1 

33,3% 4 ', 
1 ' 

11.8% 6 ' 
. ' 

3 

12,5% 
44.4% 1 

. 14,3% 2 • ' 2 

17,6% B 

42,9% 7 

11.1% 
28,6% 

. 66,7% 

B 
9 
7 
3 

23,5% 34 

100,0% 
100,0% 
100,0% 
100,0% 
100,0% 

100,0% 
. ----------------------------------------------------------------. ' 

Relaclón sexual, recibir penetaclón anal 

., 
'

De los estudiantes que respondieron' esta pr�gunta se observó que un 100% del 
- ' , • r 

• 

nivel de riesgo tanto alto como m��e-rado: �unca y pocas veces utilizan el condón, 
!) ' 

:',I, , ' 

un 20% lo utiliza más veces si que ·no co_.n un nivel muy bajo de riesgo, y solo un 
! ¡ l ' 

100% (Una pe�sona) lo �tiliza y no f�re'se�ta ningún ries.go (ver tabla 78). 
' ' 

.• , 1 ' 1 · 
Tabla No 76. Riesgo de contraer el SIDA en cuanto al uso del condOn con parejas ocasionales al recibir penetraclOn anal. 

' ' ' 1 ' ' 

USO CONDON'PENETRACION ANAL OCASIONAL' Total 

·: Nunca y pocas Més SI que.NO· Todas las veces Free. % fila

Free. % fila Free. % fila Free. % fila 
1, ---------------------------------
1
------------- ------ -

1 ' 



i' 

j· 

íf' 

NIVEL DE RIE SGO 
PARA 
ADQUISICION 
DEL SIDA 
Alto 3 100,0% 
Moderado 4 100,0% 
Bajo 1 50,0% 
Muy bajo 4 80,0% 
Ningún riesgo 

Total 12 80,0% 1 

20,0% 
' ·, ..

,·, 1 

B,7% 2 
' '> ' 

50,0% 

100,0% 

�3.3% 

3 100,0% 
4 100,0% 
2 100,0% 
5 100,0% 
1 100,0% 

15 100,0% 
-------------------------------------------------------------------------' ' 

., ' '' 

Quién proporciona el condón er;11a' relación sexual 

189 

Se observa que en los hombres/ el po'rcentaje va disminuyendo de ºsiempre yo\ 
' .  '' 

con un 55,6% a ºsiempre mi pareja� con un 2,6%; sucediendo lo contrario en las 

mujeres, donde el porcentaje va 'aumentando de "siempre yo• con un a,'1·% a 
. ' 

' :. . ' 

ºsiempre mi parejaº correspondlé:ndole_a esta última alternativa el 41,4% (ver tabla

79). 

' ' 

1 

Tabla No 79. Quien proporciona el condón en la r'l!laclón sexual. 
----------------------------- ' ·------- .------------------

. : SEXO Total 
. ------------------------·--------------------------------------

' ' ' 

Masc�llno . . Femenln.o Free. % col. 
--------------------------------------------------------------------

Frac. % col. Free. % col. 

QUIEN PROPORCIONA EL CON DON 
' . 

EN LA RELACION SEXUAL 
Siempre yo 

. La mayoña de las veces yo 
Unas veces yo otras mi(s) 
pareja{s) 
La mayorla de las veces ml(s) 
pareja(s) 
Siempre ml(s) pareje(s) 

. Total 

65 

22 

25 

2 

3 

117,. 

' 55,6% B 
18,8%, 6 

' 21,4%. 20 

1,7% 16 
1: ,2,6% . 41

' 

' 100,0% 99 

8,1%. 
6,1% 

73 

2!l 

20,3% 53 

16,2% 18 
41,4% 44 

100,0% 216 

33,8% 
13,0% 

24.5% 

8,3% 
20,4% 

100,0% 
' . . 

-----------------------------------------------------------

Lleva consigo condones :•, 

De los 339 estudiantes que 
0
cqntestaron esta pregunta, el 67,8% respondió que 

ªnuncaª lleva consigo condones'; el 21,5% los lleva ªpocas vecesª o ºunas si y 
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otras noº y por úHimo, el.10,6% "casi siempre y siempre" los lleva consigo (ver 
,. . ' 

tabla 80). 

Tabla No 80. Ueva consigo condones. 

¡ ' 
1 ' , I 

1 :, .: 

SEXO Total 
--------------------------------------------------------

Masculino Femenino , Free. % col. 

Free. % col. Free. ; % col. 
------------------- ·--------------- ' - . '-----------------------. --------

LLEVA USTED CONSIGO A LA MANO 
CONDONES 
Nunca 
Pocas veces 
Unas SI otras No 
Casi siempre 
Siempre 

fJl 
34 
26 
15 
15 

. . 

42,7% 163 l 
21,7% .B 
16,6% ;5, 
9,6% !5
9,6% . i.1 

89,6% 230 
4,4% 42 
2,7% 31 
2J% 20 
,5% 16 

67,8% 
12,4% 
9,1% 
5,9% 
4,7% 

Total · 157 100,0% :,182 100,0% 339 100,0% 
' • 

t. 

! 

' . 

Ha comprado usted condones para sus relaciones sexuales. . 

¡: ¡:· 

El 42,7% del total de hombres ... (76,6%) y mujeres (14,2%) si ha comprado 
... 

condones para sus relaciones; eri cambio el 57 ,3% del total de hombres (23,4%) y 
. , . 

de mujeres (85.8%) no los ha comprado' (ver tabla 81). 

Evita la compra de condones 

De los 325 estudiantes que co:ntestaron el 86,5% no ha eVitado la compra de
,'. ¡ 

. ' 

condones este total corresponde a hombres con un 90,1% y a mujeres con un 
'., 
., 

83,2% y el 13,5% de hombre$,.! (9,9%)' y de mujeres (16,8%) si ha evitado su

compra (ver tabla 81). 

Tabla No 81. Ha comprado, evitado, siente o sentirle vergüenza al comprar condones, con respecto el sexo. 

Masculino 

·. SEXO 
• ! 

Femenino 

Total 

Free. o/o col.



;i
'
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j·. 

if 

'' 

Free. % col. Free. 0% col. 
! ------------------------------------- : ·
1
----------------------

HA COMPRADO USTED 'CONDONES 
PARA SUS RELACIONES 
SEXUALES 
SI 116 76,6% 
No 36 23.4% 

Total 154 

HA EVITADO COMPRAR CONDONES 
POR SENTIR PENA, VERGUENZA 

26 ''
15;': ,' 1 
I J 
iB3' , 1 

. 1 

. 

1 

14,2% 144 42,7% 
85,0% 193 57,3% 

100,0% 337 100,0% 

Y/O INCOMODIDAD 
SI 15 

137 
9,9% 29' , ¡ · 16,6% 44 13,5% 

90,1% 144' . ! . 63,2% 261 · 66,5% No 

Total 152 
: ¡' ' 

100,0% 173' ' 100,0% 325 ., 
' l � i' 

' 
100,0% 

Sentir pena, vergüenza y/o lnco��diciad al comprar condones 

. ' 

1 1 
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Se observa que de el total de e_stHdiantes que han tenido relacion�s sexuales 
. í ' 

penetrativas, el 70,9% no sient�,. ni,nguna pena, vergüenza y/o incomodidad al 

comprar co.ndones, el 13,6% un :¡,�leo;· el 10% más o menos y el· 5,5%. siente . : 
' ! . ' ' 

mucha p,ena. Además, si se observa: a l9s que no han tenido relaciones sexuales, 
• 

'. ! ¡ 
. . 

se puede evidenciar que· el 56,.4� n9 sentirla ninguna pena, vergüenza y/o 

incomodidad al comprar condon,esi!el �4,6% sentirla un poco más o menos y el 
: ; . .  ; 

9,0% sentirla mucha pena (vér t�bla:82). 
' 1 . 

Tabla No 02. Siente o sentirla pena al comprar condories. 
------------------ • __ t __ r -----------------

RELACIONES SEXUALES VAGINALES Total 
------------------------------------------------------------------

-----------�------- .si : _____ _:�_'::__���:_ ____ _ 
Free. % col. Free: % col. 

SIENTE O SENTIRIA PENA, 
VERGUENZA Y/O INCOMODIDAD 
AL COMPRAR CONDONES 
Ninguna 44 56,4% :; 219 ,, 70,9% 263 66,0% 
Un poco 10 23,1% i 42: 13,6%, 60 15,5% 
Más o m_enos g 11,5% 1 31 i , 10,0%. 40 10,3% 
Mucha 7 9,0% 17 ! , '5,5% 24 6,2% 

l 1 
Total 76 100,0%: 309 100,0% 367 100,0% 
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Form�s de usar el condón 

1 

Se observa que la mayoria de lo� .estudiantes el 87,7% que han tenido relaciones 

·sexuales penetrativas ºsiempre• boloca el condón que llegue a la base.del pene;
• 1 '. : 

asi mismo se evidencia que un E¡il�o 1 porcentaje de los estudiantes (94,2%) nunca

usan �I mism� condón en más �{un coito; Casi nunca (68,1%) penetra o son
: i • 

\' 

', ·,· 
'i 1 • 

� 

penetrados (as) sin condón por un, momento y luego con condón. Por otra parte, 
' ' 

se observa que el 62% siempre'�; casi siempre, en el tiempo más corto posible 
1 

. ,1: 11 f \ 

después de la eyaculación, retlr�. el: pene de la vagina antes de qu_e vuelva a su 
• • l ' 

estado de flacidez, casi nunca (7�,9%) utlliza cremas, vaselina u otras sustancias 
:
1 

! 1 , 

como lubricantes (diferentes a la �lic�rina). Además se nota ·que, el 53,7% siempre 
-1· ' 

o casi siempre verifica la fecha �e vanc.imiento del cond�n antes de usarlo; y el -

54,1% nunca� casi nunca lleva �uardado el condón en la billetera que usa .en el 
1 1 , • 

bolsillo trasero del pantalón (ver tabla 83). 

Tabla No 03. Formas d9 usar él condón 

',I ' ' 
,· I' 

____________________ 1 ----------------------' 

SEXO . : ' total 
----

' 
---------------

1 
------------------------------

' Masculino Femenino · Free. % col. ' 
Free. %col. free! %col. 

---------------------------------------------------------

COLOCA EL CON DON DE TAL FORMA 
QUE LLEGUE A .LA BASE DEL 
PENE .. ' 

Siempre 90 86,7% 73 89,0% 171 87,7% 
Casi siempre 7 B.2% 4 '4,9% 11 5,6% 
Unas SI otras No 3 2,7% 2 2,4% 5 2,6% 
Nunca 5 4,4% :a 3,7% 0 4,1% .. ! 
Total 113 100,0% • 62 '100,0% 195 100,0% 

USA EL MISMO CON DON EN MAS DE '1 
UNA COITO ' ,, 

Siempre 2 1,0% 2 2,5% 4 2,1% 
Casi siempre 1 1,3% ' 1 ,5% 
Unas SI otras No 1 ,9% 1 ,5% 
casi nunca 2 1,6% 1 1,3% 3 1,6% 
Nunca 103 93,6% 76 95,0% 179 94,2% 
6 2 1,0% ' 2 1,1% 

: 1· 

Total 110 100,0%. 60 100,0% 190 100,0% 
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PENETRA O ES PENETRADO(A) SIN 
CONDON POR UN MOMENTO Y 
LUEGO CON CONDON 

0".4% Siempre 5 4,7% 11 13,1% 16.
Casi slampra 5 4,7% 11 13,1% · 16 8,4% 
Unas SI otras No 19 17,8% 18 21.4% 37 19,4% 
Casi nunca 10 9,3% 8 9,5% 18 9,4'¡(, 

• Nunca 66 61,7% 38 42,9% 102 53,4% 
6 2 1,9%. 2 1,0% 

Total 107 100,0% 84 100,0% 191 100,0% 

DESPUES DE LA EVACULACION 
RETIRA EL PENE DE LA 
VAGINA ANTES DE QUE VUELVA 
A SU ESTADO DE FLACIDEZ 
Siempre 48 45,3% 37 47,4% '65 46,2% 
Casi siempre 17 16,0% 12 15,4% 29. 15,8% 
Unas Si otras No 12 11,3% 6 7,7% 10 9,0% 
casi nunca 6 5,7% 6 7,7% 12 6,5% 
Nunca 22 20,8% 17 21,8% 39 21.2% 
B 1 .9% 1 ,5% 

\�-
Total 106 100,0% 70 100,0% 104 100,0% 

UTILIZA CREMAS, VASELINAS U 
OTRAS SUSTANCIAS COMO 
LUBRICANTES ' 

Siempre 0 7.3% 4 4,9% 12 6.3% 
Casi siempre 2 1,8% 1 1.2% 3 1,6% 
Unas SI otras No 12 11,0% 6 7,3% 18 9,4% 
Casi nunca 10 9.2% '3 3,7% 13 6,8% 
Nunca 75 68,8% 68 82,9% 143 74.9% 
6 2 1,8% i 2 1,0% 

Total 109 100,0% 82 100,0% 191 100,0% 

• 
VERIFICA LA FECHA DE 
VENCIMIENTO DEL CONDON 

ANTES DE USARLO 
Siempre 52 48,1% 39 48,8% 91 48,4% 
Casi siempre 6 5,6% '4 5,0% 10 5,3% 
Unas Si otras No· 3 2,8% 3 3,8% B 3,2% 
Casi nunca 12 11,1% ·6 7,5% 10 9,6% 
Nunca 34 31,5% 28 35,0% 62 33,0% 
6 1 .9% 1 ,5% 

Total 108 100,0% 00 100,0% 168 100,0% 

GUARDA EL CON DON EN EL 
. BOLSILLO TRASERO DEL 

PANTANLON Y/O EN LA 
,i

' BILLETERA QUE USA EN ESTE 
MISMO BOLSILLLO 

Siempre 37 33,0% '16 21,9% 53 28,6% 
Casi siempre 13 11.6% 4 5,5% 17 9.2% 
Unas Si otras No 9 B,0% 5 6,8% 14 7,6% 
Casi nunca 0 7,1% 4 5:5% 12 6,5% 
Nunca 44 39,3% 44 60.3% 88 47,6% 
6 1 ,9% 1 ,5% 

Total. 112 100,0% ¡73 1.00,0% 165 100,0% 
.., ----------------------------------------------------------------
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Asertlvldad en la negociación sobre el uso del condón 

En cuanto a la negación sobre el uso del condón se obtuvieron los siguientes 

resultados: (Ver tabla 84) 

1. Han deseado usar condón y rio1 lo han expresado: se observa que de los 199
• 

1 . ' 
1 1, . 

estudiantes que contestaron.el 67,4� casi nunca- o nunca han estado unas veces 
i ' 

si y otras no; y el 9,5% siempre io .casi siempre ha deseado usar condón y no la 

expresado. 
1 1 

. ' 

2. Han deseado usar condón, lo, expresan per,o tienen la relación sin condón: De

los 203 estudiantes que contest,arpn el. 66% :casi nunca o nunca han estado en 

esta situación; el 21,7% lo ha estado. unas vec�s si y otras no; y el 12,3% siempre 

o casi siempre lo ha estado.·

3. Ha deseado usar condón, lo expresan y tienen la relación con condón: se

observa que de los 203 estudiantes que contestaron, el 49,2% siempre o casi 
1 • 

• 

:
1 

i 

siempre han estado en esta situación, el 20,2% unas veces si y otras no; y el 
' .:, i

30,6%' casi nunca o nunca le ha -pasado. 
'· 
i' 

4. Han deseado tener una relació'n sexual sin condón y convencen a su pareja de

ello: de los 198 estudiantes que re·spondleron, el 57,6% casi nunca o nunca han 

experimentado esta situación; ,' el 22,7%, sieinpre- o casi siempre la ha 
J ' -

1 

experimentado; y el 19,7% unas: veces si y otras no. 
. . . 
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Tabla No 84.AsertMdad en la negociación sobre el uso del condón. 
---.. ----------------------------------------··-----

SEXO Total 
-------------. --------------------------

Masculino Femenino Free. %col. 
-----------------------.. --------------------·----

Free. %Col. Free . %col. 
---------------------·------------------------------------
HA DESEADO USAR CON DON Y NO 
LO HA EXPRESADO 
Siempre 4 3,7% 5 5,5% 9 4,5% 
Casi siempre 6 5,6% 4 4,4% 10 5,0% 
Unas SI otras No 34 31,5% 12 13,2% 46 23,1% 
Casi nunca· 9 B,3% 12 13.2% 21 10.6% 
Nunca 55 50,9% 5B 63,7% 113 56,8% 

Total 108 100,0% 91 , 100,0% 199 100,0% 

HA DESEADO USAR CONDON LO 
EXPRESA Y TIENE RELACIONES 
SIN CONDON 
Siempre 6 5,4% 6 6.6% 12 5,9% 
Casi siempre 10 B,9% 3 3,3% 13 6,4% 
Unas Si otres No 33 29,5% 11 12,1% 44 21,7% 
Casi nunca 14 12,5% 12 13,2% 26· 12,8% 
Nunca 49 43,8% 59 64,8% 108 53,2% 

Total 112 100,0% 91 100,0% 203 100,0% 

HA DESEADO USAR CONDON, LO 
EXPRESA Y TIENE RELACIONES 
CON CONDON 
Siempre 40 36,0% 37 40.2% 77 37,9% 
Casi siempre 14 12.�% ·g 9,8% 23 11,3% 
Unas SI otras No 27 24,3% 14 15.2% 41 20.2% 
Casi nunca 7 6,3% 9 9,8% 16 7,9% 
Nunca 23 20,7% '23 25.0% 46 22,7% 

: 

Total 111 100,0% 92 100,0% 203 100,0% 

HA DESEADO TENER RELACIONES 
SEXUALES SIN CONDON Y 
CONVENCE A SU PAREJA DE 
ELLO 
Siempre 12 11,1% 13 14,4% 25 12,6% 
Casi siempre 10 9,3% 10 11,1% 20 10,1% 
Unas SI otras No 2B 25,9% 11 12.2% 39 19,7% 
Casi nunca 14 13,0% 16 17.8% 30 15.2% 
Nunca 44 40.7% 40 44.4% 84 42,4% 

Total 108 100,0% 90 1!)0,0% 198 100.0% 
.. --·------------------------------------.. -----·---------·"-------------------

Razones.para no usar el condón 

Entre las razo.nes para no usar el condón se tiene que el 57 ,9% de las respuestas 

dadas por lós hombres y el 35, 1 % de las respuestas dadas por las mujeres se 

refiere a la ºdisminución del placer", le sigue el 22,6% en los hombres y el 23,6% 
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en las mujeres quienes expresan �otras razones" para no usar el condón, siendo la 
; 1 . 

razón más predominante la de no 'g'Üst�rle el uso del mismo (Ver tabla 85). 
' i 

Tabla No 85. Razonas para no usar el condón. j l ' 

- ' SEXO Total 
------------------

.
--------------------------------

MascuHno' Fil¡nenlno Free. %col. 
----------------------------------------------------

Free. %col.. Free. %col. 
' ' 

RAZONES PARA NO USAR CON DON 
1 • 

• -- - - --- -- --- -----

POCA FACILIDAD DE 
6.0% ADQUISICION 8 4: 2,7% 1 12 4,3% 

TEMOR A RECHAZO PAREJA 6 4,5%. 3 2,0% 9 3.2% 
DISMINUCION DE PLACER 77 57,9% 52 35,1% 12tl 45,9% 
INTERFERENCIA EN RELACIONES ·: 

SEXUAL CON lA PAREJA 21 15,8% 35 23,6% 58 19,9% 
ALERGIA AL LATEX 2 1,5%' 10 6,8% 12 4,3% 
PENA PARA PROPONER USO 4 .�.0% 5 3,4%. 9 3,2% 
NO SABER COMO USARLO 1 ,,8% 1. .7% 2 .7% 
NEGACION DE LA PAREJA 13 9,8,% 31 20,9% 44 15,7% 
OTRA 30 22,8% 35 23,6% 85 23,1% 

Total 133 100,0% 148 100,0% 281 100,0% 

Además se ·puede observar que el 15,8% _ de las respuestas dadas por los 

hombres y el 23,6% de la.s respuestas dadas por las mujeres opinan que el 

condón ªinterfiere en la relación s��ual con la parejaª; en el 9,8% de los hombres 
ºla pareja s:e niega a usarloº ; el 7 .�% de los hombres y el 9,5% de las mujeres 

,1 

"tiene poca facilidad para adqui�i�:el condón o le da alergia el látexª; el 7,5% de los 

hombres y el 5,4% de las .. mujeres. tien�, "temor al.rechazo por parte de la pareja o 

siente pena al proponer su u�o"; po� último, el 0,7% del total de hombres y
' . ' 

mujeres no sabe como usarlo (ver tabla· 85). 

Prueba para detectar el VIH -'SIDA 

De los 458 estudiantes que participaron· en el estudio 7 no respondieron, 

observándose que el 82,9% (máximo porcentaje) contestó "noº haberse aplicado 
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la prueba para VIH - SIDA, correspondiendo a los hombres un 75,4% y a las 

mujeres un 87 ,5%; y solo un 17 ;1 % entre hombres y mujeres se ha hecho la 

prueba ( ver tabla 86). 

Tabla No 86. Prueba para detectar el VIH SIDA 

SEXO Total 

Masculino ;Femenino Free: % col. 
------------------------------------------

Free. % col. Free. , % coi. 
------------------------------------------------· .. ------------------------

SE HA PRACTICADO LA i 
. 

PRUEBA DEL SIDA 
SI 42 24,6% 35 · 12,5% 77 17.1% 
No 129 75,4% 245 , 87,5% 374 82,9% 

Total 171 100,0% 280 ' 100,0% 451 100,0% 
---------------------------------- . -------- . --------. ----------

Ahora teniendo en cuenta los estudiantes que si se han aplicado la prueba, se 

observa que el 29,7% se aplicó la: prueba porque tuvo que ªdonar sangreª; el 

18,9% por ºdecisión propiaº, de ig
1
uat porcentaje los que se lo aplicaron para 
' 

· ªaprovechar ta oportunidad en una:· campai\aª; et· 17,6% manifestó otra razón,
' ' 

' 1: . 

donde la más predominante fue�! "ingreso a un empleoª; el 6,8% por "prescripción 
,, 
,, 

médicaº ; et 5,4% para ºdespejar �udasº y el 2,7% por "acuerdo de parejaº (ver 

tabla 87). 

Tabla No 87. Razonas para haberse aplicado la prueba del VIH SIDA 
' . 

SEXO . , Total 

Masculino · Femenino Fre�. % col. 
-------------- ·------ ·------------ . ----------

Free. % col. Free: % col. 

RAZONES PARA HABERSE 
APLICADO LA PRUEBA 
DEVIH SIDA 
Por donación de sangre 13 32,5% 9 26,5% 22 29,7% 

Decisión propia 7 17,5% 7 20,6% 14 1B,9% 
Despejar dudas. 3 7!5% 1 2.9% 4 5,4% 
Acuerdo pareja o ,0% ' 2 ' ,5,9% 2 2,7% 
Prescripción médica 4 10,0% , 1 .. 2,9% 5 6,8% 
Oportunidad campaña 7 17,5% 7 20,6% 14 1B,9% 
otras razones 6 15,0% 7 _20,6% 13 17,6% 

Total 40 100,0% 34 100,0% 74 100,0% 
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Por otro lado, considerando las razones P.or'las: que no se han aplicado .la prueba 

se tiene que el 49,2% de la respuestas .dadas por los hombres y el 55,3% de las 

respuestas dadas por las mujeres se refiere al hecho de 0

110 haberlo considerado 

necesario"; el 26,6% de los hom.br'es y el 15,3% de las ·mujeres ºcreen no ser 
' 

portador (a) del virus; el 21,8% d.e: los h�mbres y el 10,2% de las mujeres "por 

miedo"; el 0,8% de los hombres:y. el 26% de las mujeres expresan no haberse 
. ' . 

apllcado la prueba porque "no han:tenldo relaciones sexuales" (ver tabla 88). 

Tabla No BB. Motivos para no haberse aplicado la prueba. 

SEXO 

Masculino · Feme�ino 

Total 

Free. % col.
-------------·------------------------------------------

Frac. % col. Fnic. % col. 
---------------------------------------------------------------

MOTIVOS PARA NO PRUEBA VIH 
SIDA 

POR MIEDO 7J 21,8% 24 10,2% 51 14,2% 
NO HA SABIDO COMO Y DONDE 15 12,1% 19 B,1% 34 9,5% 

· COMO PAGARLA 13 10,5% 6 ' 2.6% 19 5,3% 
NO HA CONSIDERADO NECESARl061 '49,2% 130 55,3% 191 53,2% 
NO SE CREE PORTADOR(A) 33 26,6% 36 15,3% 69 19,2% 

· PREFIERE NO SABERLO B 6,5% 4 1.7% 12 3,3% 
NUNCA RELACIONES SEXUALES 1 ,!J%· 61 26,0% 62 17,3% 
OTRA RAZONES 1 ,8% 12 5,1% 13 3,6% 

Total 124 100,0% 235 100,0% 359 100,0% 

------------------------------ '----------------------------------· 

En concordancia · con el objetivo de la investigación que fue describir las 
' 1 • 

caracterlsticas de los conocimientos y comportamientos sexuales de riesgo, frente 
! . . 

� ¡ 
al VIH - SIDA en los estudiantes de pregrado de la Universidad Simón Bolivar de 

' 
1 

' 

· la ciudad de Barranquilla, pod�mos anotar como elementos que orientan la
" ¡ ' ' ' 

discusión del estudio lo siguiente¡: 
' 1 ,1 

En cuanto .a Conocimiento los resultados revelan que las estudiantes tienen un 

nivel de conocimiento bajo, ob$ervándose que no hay diferencias significativas en 
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los promedios de hombres y mujeres para el total de la muestra, notándose asi 

poco dominio de la temática VIH-:SIDA. Pese a ello la población muestra de este 

estudio cree poseer niveles b,uenos a este respecto. 

Analizando los resultados por ftejns se observó que en 6 de los 12 puntos de la 
. ' ' 

prueba de conocimiento, los porcentajes de respuesta correcta fueron Inferiores al 

50%, oscilando entre 4,6% y 35,2%. Además se encontró un porcentaje alto de 
. 

" 
. ' 

respuestas incorrectas, en donde. ·los. y las éstudlantés no saben º el tiempo 

promedio del periodo de incubac:ión del VIH hasta llegar a la fase de SI.DA, 

desconocen que no existe ninguna posibilidad de adquirir el VIH al donar sangre y 
. . 

que las pruebas de sangre para SIDA sirven para medir y detectar la presencia de 
'; 

1 " 

antic'uerpos para el virus d!;'I SID�. ª :Por: último haciendo referencia a este mismo 

punto, no identifican la penetraci�IJ anal como la práctica de mayor riesgo para su 
. . . 

adquisición ·y tampoco al condó�· como la medida de protección. más adecuada 

para prevenir el VIH- SIDA. 
� . \ ' 

.¡ 
'• 

Según Romero la desinformación que tienen los y las estudiantes podria funcionar 

como facilitador de comportamientos sexuales riesgosos para adquisición de VIH 
' . 

SIDA en una buena parte de la pobiación. 

Las fuentes de· Información sobre el VI H más Importantes son los medlcis de 
.. ' . 

comunicación, la escuela y en menor proporción (7,7%) la universidad, familiares o 

padres. Esto indica que la Universid�� como institución educativa no 'logra con 

éxito una función preventiva. 
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Abordando ahora los aspectos concernientes a identificar los Comportamientos de 

la población objeto de estudio, se ·,enco�tró que �stos si están Incurriendo en 

comportamientos de riesgo para la _adquisición del VIH ·_ SIDA, pero no están 

siendo conscientes de dicho riesgo'. El ·60,5% tiene la percepción de haber estado 

a •un bajo, muy bajo o ningún riesgo". 

Lo anterior se corroboró con el bajo porcentaje que se ha aplicado la prueba para 
. 

' 
. 

detectar el VIH (17,1%). En coheren.�ia con esta úttima idea se puede pensar que 

existe una escasa motivación e int.erés' para la aplicación de la !f1isma y los que lo 

han hecho :han sido animados, por agentes externos (salud y trabajo) como: 
¡, 1• ' 

Donación de sangre, oportunidad en una campana, ingreso a un empleo,
. ' 

prescripción médica y sólo un ��queño porcentaje (15 %) por decisión propia, 

despejar dudas y acuerdo de pareja. 

Con respecto a quienes no se han aplicado la prueba, el 53,2% "no lo ha 
,· 

considerado necesario ", el 19,2% "no se cree portador" y el 14,2% por "miedo". 
' ' 

,, 

Lo ·cual da � entender que los y' 1:111s i estudiantes no consideran haber Incurrido en
' ' . 

comportamientos de riesgo o no·uenen :información suficiente sobre el tema y solo 

unos pocos son conscientes de dicho error . 

. Un gran porcentaje de la mue�tra, reportó haber practicado relaciones sexuales 
. 

' 

penetrativas, el 90,8% las ha .tenido con el otro sexo, lo cual significa que la 

población es predominantemente "heterosexual", preferencia que no hace 

excluyente a este grupo de la a.dqulsición del VIH, puesto que según los últimos 
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1 

datos suministrados por el programa �e prevención y control de enfermedades de 
l ',' .• 

; 

¡ . . 1 

transmisión sexual del Ministerio de,Salud, se puede observar qué de 1983 a 1997 
; ' 

ha ocurrido un aumento en el número 1 de¡ casos que tuvieron como mecanismo de 
' ' ' 

transmisión sexual, las relaciones ��ternsexuales, percibiéndose de esta forma 
,, ' 

que este slndrome no es exclusivo; de los homosexuales como se crera en los 

inicios de la misma. 

Haciendo referencia a la edad de' inicio de las relaciones sexuales, se en�ontró 
: 1 

que tanto la penetraclon vaglnal¡como la anal, han sido Iniciada por los hombre 
' 1 

' ' 
l 

entre los 15_ y 18 al'los y las mujeres entre los 19 y 22 al'los, observándose que el 
. ' ' ' ' 

inici.o de estas relaciones ': ,sexuales penetrativas no se planificaron 
, i r ' 

anticipadamente, lo cual generó en s� momento el riesgo de adquirir cualquier 

enfermedad de transmisión sex'ual; estas 'relaciones se tuvieron en su gran 
1 1 

j • 

mayorra con el novia (o) o un amigJ (o). 
, r 1 

t 

. ! 

,
' 

; Con respecto al tipo de practica sexual,· se observa como el más común, 
1 

Independientemente del sexo, 'es' I� pe'netracion vaginal, seguida de la penetraclon 
! 

anal y las practicas orales, siendo,! la. anal la más practicada por los hombres, ya 
. ' 

que éstos en su mayorla penetran'. El tipo de pareja con las que se realizan estas ' ' ' 

prácticas son en su mayor pqrcentaje ªlas regulares" y ºlas ocasionales" 

similarmente, seguida de las. trabajadoras sexuales, con un número de! 2 a 4 
,· ' ' 1 

: 

parejas e.n los hombres y 2 p'areja·en las mujeres (exceptuando las prácticas con 
' '' . 

trabajadores sexuales). 
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Por otro lado se encontró que el uso del condón, tanto en las parejas regulares . 
. . 

como en las ocasionales, no. lo han usado nunc�. o pocas veces, mientras que con
';,,' 

. 

las trabajadoras sexuales en el caso de los hombres, siempre se utiliza con la 

mayorfa de éstas; según Romero, la incidencia de coito con trabajadoras sexuales 
. . 

cuando es menor se podrfa r�lacionar con los cambios _observados en el 
' . • 1 

comportamiento sex�al como con�'e'éuencia del SIDA y .la evolución en los valores
; ' ' 
. ' ' 

observados en la Iniciación coltal :durante los ú\tlmos 10 a 15 anos en la poblaclOn · 
' . 

juvenil. En este sentido se puedé: valorar este cambio como un progreso. Sin 
;. t 1 • 

embargo, de los pocos estudlanteJ·.1(74) que han practicado relaciones sexuales 
. ' ' . 

. ! 
. 

. . ¡ 
l. • 

con trabajadoras del sexo, una buena proporción de ellos, aún lo hacen sin usar el 
1 • ' 

• • 1 
! .' : . 

condón, lo cual es en definitiva la_ c,onducta de. expansión. Esto indica que sé esta
' ¡ 

Incurriendo en conducta de alto ·�l�sgo, ya que según Lozano,. el contacto sexual.

es el principal ·meéanismo de tra'nsn)isjó
1

n del VIH cuando las relaciones sexuales 
' ' 

¡ ! ' 

no son proiegidas. Además sé · observa que . los hombres han estado más 
1
' • ' 
' .

expuestos que las mujeres debi�o al mayor número de parejas sexuales con las 
,¡ 1 

·'

cuales han tenido contacto, sin embargo las mujeres ingenuamente se creen
. ' ' 

protegidas, aunque tienen relaciones sexuales desprotegidas con menos parejas, 

teniéndolas con hombres que ha� t�nido en buena proporción sexo sin protección . 

En cuanto a las relaciones sexuale� penetrativas bajo los efectos de estimulantes 

se encontró que un alto porcentaje :<95,5%) no las ha tenido bajo .los efectos del 

alcohol el 30,1% las há tenido "algunas veces", esto hace pensar que el alcohol y 

las drogas no son un motivador de las prácticas sexuales, sin embargo algunas ' 
,· . . 
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veces estando bajo los efectos del alcohol, un alto porcentaje de hombres y 

mujeres, han tenido practicas sexuáles, sin tener en.mente tenerlas. 

j ¡. 

Relacionando lo anterior con lo afirmado por Lozano bajo los efectos del alcohol y 
. • 1 

•. 
• .. 

alucinógenos si se pueden tener �elaciones sexuales, ya que el individuo pierde el 
¡ 1 

• ' 

control, aumentando así el riesgo icie adquisición por cualquier vía. 
1' 

Ahora bien, teniendo en cuenta �I tipo de práétlca penetrativa con él nom�ro de 
1 : 

parejas, se observa que los hombres han penetrado vagjnalmente a un nOmero de 

6 a 12 parejas, mientras que las:mujeres, en su gran mayoría han tenido este tipo 

·de prácticas. con 2 a 4· compal'leros sexuales. En cuanto: al hecho de penetrar
' , ' 

analmente los hombres reportan haber tenido 'éle 2 a.4 parejas y expresan al igual_

que las muj�res haber recibido p�retracion an�I de una sola.pareja.
' ' . 

' 
'· 

Por otro lado y haciendo referencia: al �exo oral, los resultados muestran que el 

mayor porcentaje dé los hombres: 10: hah tenido con 2 � 4 parejas y las mujeres

con 1. El condón en dichas prá�ti�as se utiliza 111uy pocas veces o nunca, lo cual 
,/ 

' . 

aumenta el riesgo de adquisición :d� .VI H. 

Lo anteriormente planteado lo corrobora Bayes, quien expresa que la probabilidad 
' ' ' 

de transmls.lón por VIH varia segOn la práctica sexual utlllzada, siendo mayor la 
' : : 

incidencia en el coito anal. Esta' úHima es: la práctica más frecuente en los 
' . ' ' ' . 

estudiantes Bolivarianos, representando , un · comportamiento de riesgo, 

principalmente para la persona re.ceJ>tora, la c�al según Jennings, es la que corre 

el mayor riesgo ·porque el virus del SIDA pue,de cruzar las membranas mucosas 
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que recubren el ano y entrar en los.pequeños vasos sanguíneos · que la irrigan, no 

sie.ndo necesario que la p�red . del ano este lesionada para. que ocurra la 

transmisión. 

/ 

Por otra parte la práctica vaginal,· también representa un medio de transmisión, 
. l . . . . 

• 1 

principalmente si el virus pasa de hombre a m·ujer,· ya que este último deja en la1 
. ! . . . 

vagina de la mujer su semen containlt1ado y la. mujer permanece en contacto con 
. • 

1 ,, , 

dicho semen luego de terminado �¡:�et� sexual. . . ' 

1. 
El sexo oral es el de menor peligrosidad, sin embargo es recomendable la 

. 
'. '

precaución porque existen casos atribuidos a las relaciones bucogenitales, tanto a 
• 1 ' 

1 . ·. 

lo que se refiere al mantenimlen\Ó del semen en· la cavidad bucal, como al 
.. 

contacto de la boca con las secrecio11es vaginales. 
• ; ' 

l 

Además según Romero, se ha identifl�ado algunos factores importantes que 
' . 

incrementan la susceptibilidad para .adq
1

airir el VIH �' SIDA tales como: El tipo de 
: . : -' ' ' � 

pareja sexual, el número de parejas' sexuales,. el tipo de coito (anal o vagina� y la . . . 
' 

1 i 1 
·, 1 1 ,, 11 ' 

practica o no de cuidados que impiden el·contacto con el virus. La combinación de 
e I• '! ' 

1, 'J 

' 

un mayor número de estos factoi��/Jaum
.
�nta la susceptibilidad para la adquisición. 

;l ! :1 . ' . 

del VIH - SIDA. li 

Con relación al acuerdo de protección ante la infección de VIH -SIDA se encontró 

que con las parejas regulares no. se llega a ningún acuerdo y con .las parejas 

ocasionales nunca se habla sobre el riesgo de contraer el virus . 
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·Esto da a entender la existencia del poco interés que· existe en la ppblación

universHaria sobre la bOsqUeda· de mecanismos de protección para su salud; lo

cual conlleva a planteár d� acuerdo a lo expresado por Preciado y Montesjnos,
,,, 

¡. 

que es de gran irilpórtancia ensel'lar a las personas (tanto a las_ que tienen

relaciones sexuales como a las que no): a rehusar involucrarse en conduct_as de

riesgo, ai aprender a discutir}biertamente las aH�rnativas ápr�piadas para !¡'I sexo

seguro, es decir ensel'lar la asertlvldad sexual, la cual también serla 0111 para

prevenir cualquier enfermedad de transmisión sexuál.

Teniendo en. cuenta los dif�rentes tipos de enferme�ades de transmisió� sexual a 

excepción del SIDA, se observa que en la investigación la incidencia de estas es 

baja, presen�ándose casos principalmente en los. hombres, donde la mayorla 

reportó .haberse contagiado con g�norrea y las mujeres con gardinella, lo cual 

conlléva a expresar que se _están pr�cllcando conductas de riesgo, puesto que de 

acuerdo a lo manifestado por la teorla de las enfermedades de transmisión sexual 

de carácter inflamatorio-ulcerativo y productor de flujos y molestias vaginales, 

éstas- facilHan la .transmislon del-VIH, haciendo más infectante al portador y más 
. . . 

. susceptible'al infectado qué la padezca debido a que se producé· lesiones abi_ertas 

y cOmulos �e macrófagos y. linfocitos, facilitadores de la salida y entrada del virus. 

Otro aspecto importante de los resultados es que los estudiantes muestran tener 

presente ºantes!', pero en menor proporción que ºahóraº, el_ riesgo de contraer el · 
.. 

virus,· es decir, 1esta concepción se ha ido reforzando . a través del tiempo, 

notándose asl la importancia y cuidado que· actualmente se brinda a los 
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comportamientos sexuales. Esto se corrobora al estudiar los cambios en 

comportamientos sexuales tomo consec.uencia d�I SIDA en donde los y las 

estudiantes manifiestan haber cambiado en mayor proporción "totalmente" y 

ºmuchoº . 

Los cambios comportamentales en hombres fueron er\ su rriayorla notados. en el 

estudio al no haber tenido relaciones con trabajadoras sexuales, el tener 

relaciones sexuales con una sola pareja y el usar condón siempre en relaciones 

sexua11:1s ocasionales. Por su parte en las ·mujeres se observa el tener reláciones 

sexual�.s con una _pareja estable.

Teniendo· en cuenta todos estos cambios es importante destacar que éstos 

ayudan a disminuir riesgos para la adquisición -del VIH más sin embargo es 

conveniente promover de acuerdo con lo expresado por Romero que es posible 

vivir la sexualidad sin SIDA, porque prevenir dicho Síndrome no Implica negarse a 

vivir la sexualidad, sino por el contrario, ésta seria el resultado de la opción por 

vivir una sexualidad constructiva, gratificante y edificante, además de trabajar la 

idea de que el SIDA es una consecuencia de ciertos hábitos y estilos de vida y por 

lo tanto puede evitarse. 

Tratándose el tema del SIDA de esta manera, las personas si podrlan responder 

con más convicción de que están seguros de no tener el virus, porque no han 

tenido comportamientos de riesgo y no como se observa en el estudio, en donde 

un alto porcentaje de la muestra manifestó tener "seguridad de no poseer el VIH, 
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porque no han tenido comportamientos de riesgo_°,_ lo cual no es cierto puesto que 

los resultados del estudio arrojan lo contrario. 

Además se encontró con respecto a la seguridad de no poseer el VIH un alto 

porcentaje de estµdiantes que expresaron estar seguros de su· pareja y por lo 

tanto ésta no tiene el virus, p�se a no haberse aplicado la prueba. 

Por otro lado con relación a· la forma correcta; de utilizar el condón, se encontró 
. ' ' 

que pese a que la mayor parte de la población rj,anifiesta conocer su correctó ·uso, 
1 

nunca o pocas veces lo utilizan en s1.1s relacion:es sexuales.vaginales y anales por 

temor a ºdisminuir el placerº. Est� conllevarla·� un nlvel de riesgo moderado con 
• 1 • ' • 

1 1 ' 

respecto a las practicas se:xuales :�Jg.lnales y anaies en lá$ parejas regulares y 
. . 

ocasionales. 
' ' ' 

Se observa además· que el hombre e:n la mayoria de veces �siempreº proporciona 
. . 

' 

el condón y lo compra, hecho contratio en las mujeres, quienes manifiestan en un 
·' 1 

alto porcentaje no haber �omprad
1
oi y proporcionado el condón en su relación

sexual.

Lo anterior se corrobora con .lo expuesto por Romero, cuando hace -referencia a 

que ha existido una actitud desfavorable hacia el condón, favorecedora de la 
• • 

1 1 • 

negativa a usarlo en las relaciones s:exuales y 'por tanto tenerla sin protección.· La 
. ' 

· razón de mayor proporció� para no u'.sar el condón es ºla disminución del placerº.

Esta es una razón para �esprotege�s:e en las r�laclone� coÍtales, indicadoras de la

necesidad de promoc_ionar una act¡tud más_, positiva hacia el uso del condón,
1 
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basada en ·1a promoción de una actitud de aprecio ante la vida y la sexualidad. 

· Hace falta trabajarle a la Idea de que el sexo protegido también es placentero, que

es mejor perder un tanto de placer en un momento, que perder la vida por un ralo

de placer.

También se observa que existen diferencias de género en cuanto al desempeno 

de roles para comprar,· nevar consigo y proporcionar el condón en las relaciones 

sexuales, convirtiéndose esto en una. dificultad que expone más al ,riesgo la salud 

sexual de la mujer, _haciéndole dependiente de la autonomla y voluntad del 

hombre; como lo expresa Romero, muy probablemente las mujer�s universitarias 

prefieran dejar al hóm bre e_sta responsabilidad, por aquello de que se sienten 

socialmente impedidas a develar su actividad coital. Si un hombre compra 

· condones no es mal visto, pero lo es si lo hace una mujer, razón por la cual ella

prefiera abandonar su derecho a protegerse para evitar la censura social, por lo

tanto es de anotar q�e si la mujer no compra condón, mucho menos.la proporción

a su relación.

Por último se encontró con respecto a los hombres y mujeres que no han tenido 

relaciones sexuales en sus noviazgos, que sólo utilizarlan el condón para prevei:iir 

el embarazo. Esto da a entender que los estudiantes no tienen presente el riesgo 
. . 

de contagio con enfermedades de transmisión sexual, dándole mayor Importancia 

al control de natalidad. 
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10. CONCLUSIONES

Una vez descrito y caracterizado los· conocimientos y comportamientos sexuales 

de riesgo para la adquisición del Vi H -SIDA, se puede expresar que la gran 

mayoría de los estudiantes bollvarla,nos tiene un nlvel bajo de conocimientos 

sobre el VIH -SIDA (mecanismos de .transmisión, formas de prevención, periodo 

de incubación, entre otros), los .cuales no ·son del dominio de la población 
,, 

universitaria, ya que se encontró �n , alto· porcentaje de respuestas incorrectas· en 
: 

. 

/' el estudio, demostrando con esto que· creen saber mas de lo que realmente 
1 

r, 

saben·. 
:, 

1, 

¡1 

A su vez los medios por los cuale� ;10� y l�s-estudiantes se han enterado de esta 
¡ 

,pandemia, han sido los medios delfomuhlcación (T.V. radio, revistas, prensa) eón

un 59·,5% siendo estos poco estu�iados y profundizados por ellos, lo que
¡: ' : . . 

demuestra un escaso Interés y mot.ivación sobre el tema, ubicando asi la familia 

(1,9%) y I� universidad (7,7%) .co¡o fue�tes de información menos consultada, 
¡ ' ' . '

. 

siendo esta última una institución �d'ucativa que no logra con éxito una función 
¡ i • 

r 
1, ' 

preventiva para la adquisición del VIH·SIDA. 
• • 1 

!' 

Por otra parte, también se encontró en el estudio que los y las estudiantes están 

incurriendo. en comportamientos sex�ales de riesgo para la adquisición del VIH-
, ' . 
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SIDA, pero éstos no están siendo conscientes de dichos comportamientos. Esto . . ' ' 

se observó en el estudio por lo siguiente: 

• Un gran.porcentaje (82.9%) no se ha practicado la prueba para detectar el VIH,

puesto que no lo consideran necesario o no se creen portador del virus.

•. El 71.6% de. los y·las estudiantes reporto que su pareja regular actual ha tenido 

otras parejas sexuales en el pasado. 
• • 

' 1 

• Un alto porcentaje de la población de la muestra ha tenido relaciones sexuales
' e 

penetrativas (76,2%). j 
• 

• El 98,6% de la pareja regular ·�ctual tiene relacio'nes sexuales penetrativas

vaginales y el 44,8%· con penetración anal.. 
. 

• El 92,6% a tenedo relaciones se:x�ales. con penetración vaginal y el 33, 1 % ha

penetrado analm.ente a pareja sexUales oé:a�ionales.
• • • 

1 • 

• El 36,5% .de los hombres han tenido relaciQnes sexuales vaginales con 2 a 3
' : : ; 

. 

1, : 1. . . 
trabajadoras sexuales y el 50,0% ha t�nido prácticas anales con una pareja de 

éstas. 
r, 

· 

• El 41,9% de los estudiantes no conoce de la existencia de otras parejas

sexuales de su pareja regular ac�ual.

• La percepción de riesgo para I� adquisición del VIH - SIDA que tienen los

· estudiantes bolivarianos corresponde a ºningún riesgoº (45,6%), lo cual indica

que 'no están siendo consciente� que la enfermedad puede atacar a cualquier

persona que tenga comportamientos sexuales de riesgo.
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• La edad de Inicio de las relaciones sexuales vaginales y anales de los hombres

oscila entre los "15 -18 años"· y ¡en las mujeres entre los "19-22 años", las

cuales no se planearon anticipada�en,te (9�.1%). 
1 ' : : 

• Existe una alta incidencia de· r�lacibnes sex�ales en parejas regulares (76,4%).
'; . . : 

.. , ·i
¡ 

• Los estudiantes han tenido rela�/Qnes sexuales en sus noviazgos con una

proporción de 6 -12 �n los hombre� y de 2-4 en las mujeres ..
1 

• Las bebidas aÍcohólicas y las d�og�s no Inciden en la· práctica de. las relaciones

sexuales bajo los �fectos de :1a mis;ma.

• Dentro de los cambios hechos pór :el SIDA, se presenta en mayor proporción ·el

tener relacione's sexuales monogámicas (59,8%) y el no tener relaciones
' 1 

' 

sexuales con trabajadoras sexual��-
' '  

· • En cuanto al acuerdo de protecció� eón parejas·sexuales ocasionales el 41,6%

"nunca" hablan del riesgo para ádq1

4irir el SIDA. 

• El 58,9% del total de la muestra den� relaciones sexuales no protegidas con
' . . . ' ' 1; 

pareja regular en penetración vaginal y el 46,1% con pareja ocasionales. 
1, : 

' 

• El 70,5% nunca ·usa condón �r/las relaciones sexuale's anales con pareja
I

' 
i · 

. . ' ', 1 : 
regular y el 46,9% con parejas 9cafional. 

• • 1 ' 

• Un alto porcentaje de los estudiantes (86,5%) no siente pena, vergüenza o. ¡ 
·· incomodidad al comprar condó�, :pero el 67 ,r% nunca o pocas veces utilizan el

condón en una relación sexual p�n�trativa.
. ' 

. . ! \ ' ' 

• Las facuHades que i;nás reporta� �ener relaciones sexuales penetrativas son 

las de Derecho (31,8%), Contadlirl� (22, 1 %) y Pslcologla (18,2%). 
'1 ,, 

' \ 
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• Las relaciones sexuales por facuttad teniendo. en cuenta el sexo correspond�
. ' 

en mayor porcentaje al sexo mascyllno (4·1,2%) de la facultad de Derecho y en
. .

el sexo femenino a la facultad de P
1
sicología.(26,1%).

. . ¡ . \ 
• Las relaciones sexuales en los iestudiantes, se práctican en mayor proporción

' 
; ¡ 

' 
· '  1 ! 1 ,, 

(91,5%) en edades comprendid�s �mtre 25 Y.48 atios. 
! ¡ '. ' 

: l' . 

• Los semestres en donde se:1practican en mayor proporción las relaciones. 
l 

sexuales penetrativas, son en .1o;s "�!timos" semestres (81,0%) 

!. 
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11. DISCUSIONES Y RECOMENDACIONES

El estudio descriptivo sobre conocimientos y comportamientos sexuales de riesgo 

frente al VIH - SIDA en los estudia lites universitarios Bolivarianos nos ha permitido 
. .

conocer elementos de suma. lmpor�ancla para la prevención. Con ello podemos 
. . ' : . 

·, 

aportar diversas sugerencias o recomendaciones que ayuden a orientar y formular 
' : 

' 
' ' 

dlseños'preventlvos ante el VIH SIDA de la población en referencia . 

. 
. 

·: ; 

• ·se recomienda a nivel institucional, diseñar programas que ofrezcan servicios

de asistencia y asesoría permanente en cuanto a la promoción de la salud

sexual y reproductiva y prevención de las ETS - VIH - SIDA, por que de esta

forma se crea consciencia en la población universitaria de lo importante que es
.. 

conocer e' informarse sobre el ten')a, ayudando a hacer una reflexión de lo que

ha sido la vida sexual de : cada estudiante tratando de modificar

comportamientos de ri�sgo por c�mportamlentos de prevención.

• Se sugiere un compromiso por .p'arte: de la Universidad a nivel directivo para
• 

l 
• . 

que participen activamente en la presentación de propuestas en Salud Sexual
'
' 

que lleguen a formar parte de l�s políticas institucionales. Sin ·lo a.nterior el
1 • l

diseno y ejecución de programas para este fin tendrán dificultad o no se podrán

llevar a cabo; por que es·necesarlo contar con recursos humanos, logísticos y

económ leos, para llevar a cabo las diferentes actividades en la propuesta
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planteada; constituyéndose asl la salud como un pila.r fundamental en el 

desarrollo humano. 

• Se recomienda al Departamento de Bienestar Universitario seleccionar

representantes para la gestión .y apoyo en la propuesta de un Programa de

Educación Sexual incluido en los dife'rentes pensum curriculares, para que de. . . 

esta manera los estudiantes participen democráticamente y modifiquen,

c·onfronten, enriquezcan de forma. vivencia! los valores, conocimientos,

actitudes y en general prácticas :sexuales sin riesgo.

• Divutgaci�n del presente proyecto de· Investigación mostrando los alarmantes

resultados en conocimientos y comportamientos sexuales de riesgo para la

adquisición del VIH - SIDA, para .que !de esta manera la Comunidad estudiantil
. . 

se sensibilice y comienc_e a pensar' en la cultura preventiva en Educación

Sexual.

• Dise�ar .talleres sobre Educa:ci�n en Salud Sexual y Reproductiva y

prevención del VIH - . SIDA, !·liderados especialmente por la facultad de
¡ .

Psicología por ser esta área del saber fundamental en el estudio y modificación
; 

,·

de conductas, dirigidos especialmente a los primeros semestre.s. de tas distintas
. : . \: : 

facultades, puesto que éstos úÍii�os¡ · Inician sus relaciones sexuales coitales
• 

; ! • 

en este periodo a temprana e�ad, lo cual se convierte en riesgo de adquirir

cuatquie� ETS.
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• Realizar campafias de salud :en la población universitaria para la toma de

muestras que detecten la presencia del VIH - SIDA, mediante la gestión

insterinstitucional con las entidades de s,alud pública pertinentes. Dichas

muestras deberán ir acompaliadas de asesorías Pre Test y Post Test con él
. .1 • 

fin d.e sensibili�ar a los estudia�tes eh la-aplicación de la prueba y la toma de

conciencia en prevención.

• Actualizar esta Investigación por :10 menos· cada tres años, lo cual permitirá
• '. 1 

evaluar las recomendaciones an��riores y á la vez �evlsar los conocimientos y
, ' 

conductas sexual�s de riesgo fr��te �I VIH[- SIDA en esta población, lo cual 
, . : . 1 . 

permite hacer un seguimiento .Y:;�valuación¡del trabajo realizado para �lsel'iar 

mejores estrategias que logren �icahz�r los obj�tivos propuestos., 

, ., 

" 

,, 
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ESTUDIO DE CONOCIMIENTOS.,SOBR�JD_�Y,-.COMPORTAMIENTOS 
Centro de AsesoFía 

y Consultoría 

·. SEXUALES DE RIESGO PARA.SU.ADQUISICIÓN• 
·' l�.1 

. ,;,·' 

Este cuestionario ha sido elaborado para conocer los conocimiehtó� ·;{dbrE/ SIDA y, los coin¡:Íórt!i'riíié¡ito}, de 
riesgo para esta enfermedad en la población universitaria. Esta investigación nos permitirá identificar-elementos 
de para reorientar programas y proyectos encaminados a enriquecer·1a educación sexual .. y ·1a···prevención del 
SIDA en las Universiti8des,:·-�,\: � ·j"_ L::. \' .l1.C,i2. !..,-��:e:: ].l()t:· bc,1::-:;.._: ·3•.!)] ::. . .1.\ � ... ; : •.• • ,·1 • . •. . . ' 

Es importante que tenga én 1cu�nfa·que éste es uni1ciliei'stioriario anónimo, nadie sabrá su respuesta_,.·en este
estudio interesan las tendencias grupales y no las individuales. Le solicitamos responda con toda sinceridad, no 
deje respuestas en blanco, la falsedad de las respuestas perjudicarían este esfuerzo investigativo. Sabemos qué-:¡ 
no �s fáqil· ??.f: ,i!lfqrm�c;(_ón_:s,o_l;>r�J¡:i: �-.':?R.i<1; .se�-��l[d:=i,d, c;Plf�?)r {f�,�ti�?e..llb,f\\?e n? parti.cig�r .. en f1St� encuest�,
seria preferible 119�Pé11JICIR_er·d�I ��t\J.di� e ���;';l.OS ?!�Sc)¡_l_ílfRr�,?f'q�"��I?�·:.::, ,,- .-·, · .. ,, ¡ ¡·, ·,. , .·, ' ' � . . '. \ 

Si no comprende alguna pregunta, pida clarificación al instructor(a),¿E):. Cl.j�stionarip c9ns1a __ d_e .t(e_s 
IDENTIFICACION, PARTE I que explora conocimientos y una PARTE 11 para comportamientos. 

. _ �· 
/\!11(--: ':·, ·: f ,l.' ·!,�·:. .�; �

IDENTIFICACIÓN :· ::e 'ª K:. :-1•r: ... ,;:;, :, -':irr 1 ,,--,. • • 
. . ,' ··,:;: l·:i =� ! .. ' 

pc1_rtes: 

4 •. EDAD 5. SEXO r•m''""It eé',�'.'.�:.i�:
1·���'"·r1"'Lt�:'t: .· . . :..· . ,�. 

6. LUGAR DE 7. AÑ.(JS
PROCEDENCIA VIVIENDO.EN 

BARRAN QUILLA 

Municipio: 

1 \'-·':.·:.-.. -. ---------� 

. ·a, -QUÉ TAN .PRACTICANTE 
. 8 REt.JGimi· SE CÓNSJDERA USTED DE . 

'su:RELIG.IÓN?

O 1.Católica 

q ' ,-

• •� -"':. . . . -1 

O · 1. Nada pr_acticaote . · 
O 2.Poco practicante--

O.: 3:°Régu(armenté practicante 
•¡ .J l , , - , •• , , ' •. • f I • • :: O 4.Practicante 

c. i.'(.' . �¡-, � :
10; ESJADO DE PA�EJAJ� . .Q'[U_AL; - ,. -� 1GCUAL.ESS�O,RIENTACION O. 

· - .. · :.f?Rl:S:RENCJA SEXUAL ? 
·.i .. :·

O 1: Vive en matrimonio O 1. Heterosexual

.... 

íl' 2. Vive en qonvivencia o Unión libre (Que siente atracción sexual y/o amorosa por 
_ 3. Esta separado(a) 

4. Actualmente es viudo(a)
_ 5. Soltero(a) 

Tiempo de vivir en matrimonio ó 
unión libre: ;,�11 .. ,años y.,, ... , :·me¡;es. '"

¡, • '. 

1S 1 '. r, 

personas del otro sexo) 

2. Homosexual
(Que siente atracción sexual y/o
person,¡¡s _d�Jn:iismo sexo) ·; .. -, .. ' 

_ 3. '"Bisexual :; ·, :; � 

(.1 .: 

�· -:-. 

ámotosa por 
., 

(Que siente ,,:atrac..ción, •sexual , ,y/o,, amorosa por 
':, ,. persóhas de' ambos sexos): ' ,. : • . -- . 

• '' Ir l.·_ \.,¡_ ;l: ¡' ' '1'¡··. -: ..... 
•';;,J '! t"') -.:..··. ,:, : -, 

• Este cuestionario es una versión revisada (1997-98) del cuestionario elaborado por Leonardo Romero S. Codirector del CAC,
María Claudia Caballero y Ana Mendoza candidatas a grado en 1995-96 de la Especialización en Educación Sexual de la U.I.S.
realizado con base en el análisis de otros instrumentos.

,, ',.:;. ·¡ r CUESTIONARIO O 1/10/99 , 
\ 

1' 



12. 

�

13. 

La información que tiene sobre SIDA la ha recibido principalmente por (seftale una sola 
respuesta): . . . . . 0 

• . . • _ . • 
•• •' ' '·- _,.• ,; ' • ' ''• • ¡· ,•' '·� ,, '· JI• .·,·,1 ,:•,,, •I •:,.:_

. ·.-�, 
01. Medios (TV,:radi�. revistas, prens�). ,, . , . 
02. Colegio (Clases, conferencias etc.;.) · ·, · : ·; .. -1.;:. 

03. Universidad (Clases, charlas, seminarios, etc ... )
04. Padre/Madre

,, ºR· F_¡¡¡miliares (Hnos(as), primo�. tíos etc.,.) 
, .• 06.Amigós •. · .. _· .. · .· ·· · . ·. :_·. · '· .:, · ·· · ''i'�· 
i·-�-o7.0tr�,._cUá): 

_j • • 
\ 

"¡ '··· --;,.. .:1.:,·. ¡:· . .• ,Y-: 1 

......

. -\ 
1 

, . ·.-. ¡ • , ) t ·1;. •· 

Cómo evalúa el nivel de conocimient�s que usted tiene sobre SIDA y su prevención'.?:· r· .-, 1. 

,., o 1'.- Muy bajo,· · . ··O 2. Bajo 
',· '. ·-

, o 3 .. Medio 
' - •• 1 

.. 9 4. ,f,�llflno_. . :, ;i' .: .. • ,, 
· l•' 

PARTE I·: · 1 • . ' l.,, . • •• 1 .. ). ,. 
.. - ,, .

i1-; " .. !"'. . . . ' ' . . ' . 
Marqu-� con una X la altemátiva que consider� la respuesta ade�uada á la'pregtJntá/si NO SABE la.respuesta
escoja la alternativa NO SE . Si se equivoca enéiérrela en' un círculo y vuelva a marcar si.i'respuésta con una X: , · ... ·: 

,· ' 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

. ·''cuál és'la'relación entre el·VIH y el SIDA. . ' 

o 1. EL VIH es una prueba para detectar el SIDA · .··, .' ,· .;_, :, '',: ':· : ')-'
02. El VIH es una infección oportunista bausada por el SIDA
03. EIVIH es un.tratamiento para el Sl[)A 
o4: El VIH es el virus que causa el SIDA 

.. 05. No .. sé - - . - 1 •• - . . .. 

, ,Cuánto fü!mpo tarda, en promedio; una persona para ,desarrollar; el SIDA después de haber 
. . adquirido del Virus· del SIDA ? : , · · · - · · 
' •i : ';

.. 

·";., 
• .. .. • - • J .- -

•• • , • J 
, ••• '.'\ '. 

: .. ·· o 11 ·  Entre 2 y 3 semanas , . 
; . b2. Entre 5 y 1 O serriañ�s 
1 - 03. Entre 5 y 10 años 
¡ 04. Entre 1 y 2 años 

05. No.sé , , ····- · ·. · - , · , 1, 
... • . ¡, . 1 

' ' : •"-¡', 1 

'I' .: ¡_i,' 

· ,'{ 

'' ' 
. ',. 

: '1 

Una vez.infectada una persona con el virus del SIDA,· cuánto tiempo después resultará positiva·si 
·-se'a'plica la'prueba para detectar la presencia del virus del SIDA? . 

01. Al día siguiente de la adquisición. .
02. Al mes de la adquisición · 

- · 
03. 3 o más meses después de su adquisición
04 .. AI año después 'de la adquisición 

' ._) ·: ,. ;.
� I : i1 .f: ¡ : • 

05. No sé J ,r , 

..... - " ":,. ' .,'
' ! ' ' ' 

En cuál de los siguientes'fluidós corporales del organismo.se presenta la.más alta 
del Virus del SIDA ? · 

'I 

concentraci�n 

l 1t1J1: 
l:J 01. Orina

02. Saliva
1,, ' 

' 1 

03. Semen
.. :n

:;,.:: . 04. Fluido vaginal
. 05 . .No sé ,· 1, 

1 :. ,;it· 1 •• :· ·, �-....
El virus del SIDA puede ser transrrittido: 1 _, , ..... 1 , • ., •• 

01. Por Transfusión sanguínea, relacidnes sexuales penetrativas, uso dómpartido de.jeringas,
··transmisión de la madre.al hijo ... ; . : · 

02. Por Compartir la piscina; picadura de mosquitos, úsar ropa de personas con el Virus.
03. Sólo por.transfusión sanguínea y relaciones sexuales penetrativas.:
04. Por locar, abrazar o estar cerca de una persona con el virus del SIDA,
05. No sé

· I 

',li '.i• 
2 

. , ' ll i ·;., ,' . � • • 1: : • 

• l .,. ,.j ' • J - ! - . ,:,. . . j,. 

' • :·. : 1 ' • • • • � • • • ' 
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6. Cuál es la probabilidad de_adqu_i,:i� el;yirn_�.��1.SIP� al donar.sangre? . _ ... ·. . . . . . . -. ( . -� .. -... . . ..... . 
r· -- --- -01 .-Existe una alta probabilidad · • · · · · ---- ·-· -- - - - -- --.-. --·· -- .. -- -- . - -- --- .
� ·:--- -0_2��ádiifsatie con seguridad si hay o no probabilidad de infectarse. 

--' ,_:: __ 
1 
__ 03 .. �ime�!J!18_p_rqpª�ljd�cl. 'aunque muy baja .. -,: ;,·,--:.r:' ' 

, : 04. No hay ninguna probabilidad de-contraerervirus del �lp.to;·:·_.- :· .. \: . .- · --�-:--·-;-.:·;-., 
[:.=��: �. _9·��.-� .. � -�é--.:-

-
��- _-__¡ 

-
--· ---� -·:_:__ �� - �--�-��-�-: __ -��-�:·.�--

-
�- �-����=�-·��:��

-1¡:� - -��--)¡ 
.�-: �.?. :��. --.- �/1.:· ---- � .;<�:./· :_-- -----··--,----¡. 7--. -·-- ---, -El-SIDA-es una enfermedad.que .... ---·--·. _____ ., __ . .. __ ___ ··- __ : �::.-·:· _, .· . ,L-------�- --i- -----·;---·------.: .... ; ________ ··--·---·---- .... . . ::; .. ,_, ;':r., -�-::.�:1- .-----

¡ _______ _¡_ p10Adquieren principalment� homosexu.ales.y.prpstitirtas: .< :-·.< ."-.;�--- -;,.:·.:: ... ·- -__ . -�.--: -;... .;, ..
L _J_ 02. Puede a�qü_irir cyalcjuierpersona que tenga_ COf!lportamientos dl;l.��sg<?,:Pªf� el_ l31P..X: ·� � ;-: . :·--
1 - · • • 03� Afecta pnnc1palmente a personas con prom1scu1dad sex_ual. - .:.'..' · ·,.. :·•:_·_·_ . : .. ·.-�· _ ·· · · · _ ··:•
j�:-��--�L_gt

-
��

n
���-��

m
�
o

� :-: -�l----�.:.:.-:�- - �-� _-_:·:: ·_ )�.:- .. \·/::::_,.)f;_:(�:L\:.:;::_\_?'.'��·::_i.
[8. -- --;- Co 'qué hacen las piuebas�e s"añgre-para SIDA (P;or ejemplo la ELISA)�� :·-�:_ �-: '.;�, ;; · .·,-
¡· 

-·- -- '. -
-- - j ·-

-
-· --; -- �- .•. � ·-··· 

-¡---'", ·- . �;:�-: -.. � :·�-�l.. - ·:,�. :--- --� :-
·; -�: : .. �\'.· 1-- - �:: '�-:. -:�\ 

_.
,�_.,. __ ·":

¡

·· ;_ : __ �-. ; �� �� -_ _.l; 

1
,- ·· -¡ --01-.·Medfr la cantidad de Vif1!S del SIDA �ue-p�ede tener'el �rQani_smo � ·· .''.:� - ;_: .: " · t -:� ·; "- • ; · t· ;-
- -- --,-02.Medir--ydetectar,los anticuerpospara. el:v1rusdel_SIIJA··.''J•, ,,,_.,, ':r.··. ,. ,-, ,,. ; ··-.
1 _______ : .. 03. Evaluar las. pQsibJlidª9!:}"s_ de_desaryollar lo§_ S_íntomas-derla infección .. :.,�- : é::�, ._ , _, .' ..

04. Detectar directamente la presencia del Virus del SIDA. : -- ···· -- ·· ··· ·-

11. 

12. 

05: No sé· ,, 

,. 81 ���t�ql:e������:
í
��c{uí!lidó�-:,., ,! º•(..:: ¡"¡ ':. 1:. .:·: :c :: . :c:.:.'� . (J:, �l:; i l· 

03. Ellas tengan síntomas del SIDA : ,l:;,!·-c ,,;: .·• - :-,:. · 
04. La prueb.a de SIDA resulte positiva :.0.,·. :, . ;; , .-.- , ,.
05. No S·e· , ,·:;-�-:·, ··: .. :�··:,:.;-,.. __ .¡d ·,·,d t.'_.(11· •.• • -, .,r1,.··., ,ir - 1 .• •• J • •• -

- - .,.,....! • ,·. ··-·.d :,:! -�---,· ' 1 \,;:_·-1,.J -, �1- ¡-, 'J -· ..... ! : j ' 1 . ·.
Cuál de los siguientes tipos de condones es más adecuado usar para réducir'el riesgo de 

··.itlquisición del virus·del SIDA? : . ,. · .. · · · · "·· · · · ·· · · · · · 1 
· 

. l i ·., •• _ ·j:.-�·-,3·,. ·1·. ··: . ,"1; .: · .. i;, ··r.�:
01. Condones de látex sin lubricación '::,:· · .. : , · -· .. '! ·_,,- ·,: ·, -· · 
02. Corldones naturales con lilbric8ción :;�

t
·· :;·.�:. ;:··: i L-· .:, ·: 1:�i,1···T:; .- ("

03. Condones de látex con espermicida (como él nonoxinol-9) ,•::. - '-.:'•·
04. Condones de látex lubricados con vaselina

'',·05:Nósé. ·., ·. ·.,' ·. '' '·:: ._:. ·' .. , .. ,:·• .. i.. . .. ¡ ! ;::. ' _, - ! '·-: '·. ' :' ' .. ' 1; ·_; • - ·; :, .. l.. .• - ' • ' -.. • 1 , :• , i
"'

' ·- ' ..Las personas enfennas de Sl,DA mueren porque ... 

o 1. El Virus del SIDA l�s enferma . 
, ' .- · · ··, · ' ·

02. El Virus del SIDA'daña·su �istéma defensivo (inmunológido) y'désar'róllari uná variedad de
enfermedades infei;:ciosas ¡ · 

. . . '· · :.-.: · 1 ,· : - , • •• · 

03. El Virus del $IDA produce una infecc;ión severa 'que lleva·a·la muerte a la persona ... 
04. El Virus del SIDA ciiúsa· ürja serie de· eriferrél�dades infecto contagiosas· : ... · .' ,: ,,
05.No sé -·1·i.1ii11i··· -·'::�·�¡;;� · ·::·:�n�:1�•:.-. 1 :-1, .. -··1 

·, ... 
�-·:: . n ;- : .. 

¡_ --·-· - -- ----- - .. --
-
,- ---- - -- --· - �- �" -

'.'� .�J·r :¡ . .-1,/1. ,,,·i ! ;·,;•!,, !r 1 �l. ·,i 
.
,,• 1 • 

- - . - - . -- - � . - ··- .'· �"); , l l ._11. !' 1 
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Qué tanto riesgo consideras :qúe' pres'éntan-las-sigi.iiente!f:j>racticas sexuales:' 1.-• ' · r." 

# 

1. 
2. 

3. 

4. 

5. 
6. 

7. 

8. 

9. 

10. 

11. 

12. 

13. 

.��;ir.._� ::: -. ,., J ; :":.I , ' , j � ,.. 'L • )le 

'_..;� 

''. \ , .. , ,, •, PRACTICA-
1 ... : :r· \ UI' � ;: r 1 ··: 

Relaciones sexuales penetrativas vaglriillmí' 1!J é' ·1·.¡' 1:3 �. Hl,J )[ ..... ·-:
Relaciones sexuales penetrativas anales 
Dar Sexo oral ,'¡ -, 
Besos boca a boca 
Masturba,r .a .. un�,¡li:ireja femenina con_per:,etr'a'ción 'digital·¡m,vagina.,·:. · ::,;: 1 
Masturbar Lina párejá 'masculina I r,1;·;,,,, i !>1 ¡;_;, ;11 

'"'····-' ' - - . 
Sexo oral pareja masculina sin eyaculación· 
Sexo oral pareja masculina con eyaculación 
Sexo oral a pare]'a femeniria . .. 

. -
;·1_,1 ;.Ju� !"lt

¡
(_:·aa,., -

.• ' - ,, ... 

Relaciones sexuales· penetrativati'cón pareja 'exclüsivá 'i' ..... �-l�;l ;L,· t:
Relaciones sexuales penetratiya_s.sin cor:,�ón _c_qn una pi:ireja descpnoc¡da 

) ':' • ·-·\1' • 

.. -
- :, -, .: 

NINGUN· 
!,:.\:1]•1 

·>,,•t . 

,1' TI, 

' : 'i¡ ! ¡.-
� -.1, " 

• � , •• 1 J: ,;, ¡ 

Relaciones sexuales penetrativas sin éond6Q 1c;qn-\Jna pafeja conociqa. ... . .. , .. .. .." . " -:.,.1 

Relaciones sexuales ocasionales sinrcondón�;:, F!,i ,,, ; ¡� ;. 'h1: .. ,c 1�t": �n '-,·., 
.
. :1: • ; .¡ 

'e-, .. . " .. 

'i ':·,'RIESGO. 
. .. 2 

·:MENOR r 
• 3 . -

:MODERAD 

Ir, 
' • L : f! l{. �· \ 

.. .. ... .. 

·¡1 1 1:q �-· ' ' ,( ,¡ .. 
I'.' .¡,,· .. 1:· .. , · . .. ·. 
,.IL '[..Jl ,, . .. ,. '

,·, ... ... . - .. ' > J I .. 

,;¡ 1-;1::1 :.:::. i:-. ,-¡ 

,. -
o ' ' '.J" ' 1 " .! • ' -
:1/:-:1, ,. : :,,l. ,/ 

4 

1 ALTO 

·- ' -

( 

., 

•l.i 

5 
NOSE 

.. 

,. 
,.·

-�---e:«.ams,,_
Marque :coil'•úilá'-X;, eri"el'· recu·adro, que corresponda ª"su '.compQr:tªm,i�n.�P, Q. ,Jél.ií!fOmii!ción que,:se le 
solicita. Algunas preguntas están abiertas, la gran mayoría son de selección.:En,:las·preguntas que no .,., 

hagan referencia a su situación lea cuidadosamente �odas las alternativas, en la última encontrara la 
alternativa correspondiente a su situación. Por ejemplo: si se pregunta ciíai:itqs1iloviazgós ha tenido, y 
usted no ha tenido algún noviazgo, encontrará como última <1lterr1ativa' iFnfarcar"NO · HE TENIDO • 1 ·'!•\ 1 1 · '', · 1 ··, " -,, , ' ;,.. ' 
NOVIAZGOS, no deje sin responder ninguna pregunta. 

.. " · · · . ·' · ' ( ..� 
.. !L· , , , .. , 

. 1.

2. 

3 

4. 

Se ha practicado la prueba para �I SIDA ?
.nn01. SÍ :(:c.-;q '• :a·,;·'2°i'Néf1 , .... ,, ,:;,, ··::.t;é·· "·

' , ' 
.'::: •• "¡ 

. . '··-·-

En caso afirmativo, cual ha sido la razón por la cual se aplic61 1a· 'pruelfa j>�rá el SIDA ?
D 1. Tuvo que donar sangre 

,. ,. 1"; '(:·, '. J .. ,,:,,·.,,,·';;,;_ . 
.,. i 1 1' i 1 , ,'1 - �:-,1 ] { .. o 2. Propia decisión , ...... · .· ¡¡,,.:,,, :•e · "l ._ ,.·.· :: , -·.

o 3. Para despejar dudas ya que consideraba había estado en riesgo. , .-. e . 
.. Q 4. P9r. c:1cue�d_o gon su p¡ireja. 

l. .JI o' 5: 'Póthab'er rebitíicló Ürítra'risfusión'sariguíñea':: .. l. I · · 
D 6. Por sugerencia de alguien (amigo, familiar, etc.) r

l 

D-1-0-. -0-tra-,,-c-u_ál_:�' �---,--�-----�
, o 7. Por prescripción de un profesional de la salud . . '. . 

o 8. Aprovechó la oportunidad en una campaña '.''���-�1 -· ·---· ---: -
, 
-

, 
_--------'· 

o 9. Infidelidad de su.pareja 1 . ., 1, '.,,· .... • .. 

, 'I• • • , ·.J .. '1 . • 
En caso negativo, cuales h�n sido los motivos por los cuales NO se ha practi<;éldo la prueba 
para el SIDA ? (puede señalar varias alternativas) 
o 1. Por miedo : ·· · 
D 2. No he sabido cómo y dónde realizarla . _ 

-J1D .. ?,:NO,_Q�Jen¡q.p, có,rt,i_o péjg¡irla ,' , , •
. ·
•· 

1 
. • • 

,·:e
, 

,
�D-

.. -
. 
s-._-O_tra 

___ ;_cu_' ª-,¡-:::�:�---------�

D 4. No lo he' considerado' nedesario · · · ·· .. r , • h , • - :. • 1 1• 

o 5 .. No .ereo,que .yo sea, po.r¡tador-,qeJ virus cJEl! SI.DA , . , '-.. -. -. ,-'.-'�'i-· .-:: :--·."-· -, '---.,--_-,-. -------'
o 6. Si tengo el 'virus prefiero no saberlo!(:Qué1t�I si me result� positiyó;7)
o 7. No he tenido nunca relaciones sexuales penetrativas

1 ' . • : 

A qué nivel de riesgo considera que ha estado expuesto(a) para l'dquirir el virus del SIDA ? 
D 1. Alto 
o- 2. Moderado
o 3. Bajo
D 4. Muy bajo
o 5. Ningún riesgo.

1,, .• 1 l.'_• • < 
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• 
• 

'. _,._..,.:. .. i.l11.;t-·1:11�·.,···'.}.� ··>! ! : .¿En1�ue.) ! . ,,,11:, _:·1,:, .. F ... ·._. 1 ¿Fue¡. ____ �.-: __ ·">-':·'-'-�' :,E_dad ·,·,·año? : "¿C::o�quiérHuéesta,primera relación? planeada? 
, 1--�!3

�, 1�. ----; ;...,, ...,_� __ --'-c-!3 • ..,,_2-,-.----- -. +_-_ ---�:------ ---- --------.-. B�:--='3�--.--------+---8--.4�-1 :,
: Edad en que tuvo su 

primera relacipn con 
PENETRACION 

VAGINAL. 

• 1 " � .� ' ' ' 1 

c;,1 ,. ,, :·, :!: ¡ _! J.NovioD 2AmigQ0 3.EsposoO . 4. Prostitut'o O . -: � 1 
.·, , . ....... ,,-. ·-· SIO-·:ONO-· ¡ . l ,-. 1 · ,:" .. _. : .. ; 11 Ncvia O 2. Amiga O 3.Esposa O

c::¡;11 ,,, ._otra,quién:: ·· .,1•1;·.:·,,, 1 · 
,4,Prostitllt�O,.'.· ,·,.;.- . _.·_ . .<.<')., 

,._ .. 1 ·,, ·" 1:,. -. :·· J.�:·1 ! ¡ 
__ : · 8.5' · ., , a;s ·' · · ·-· i 1 · __ • B.7:. 8.8 

. Edad en que,tuvo su . 'primera relación éor]' .. •: );, ,_:·: 
PENETRACION ANAL ·'' I ·'
L� .. di/i:.:-¡ /1;.;¡_:·1.�

-
- ·",-1-i. '}tr,: .� '

1
• ,.;:· ,,: -. , .. "·,.,·,,1r,·-· ··- 1 ·• 

11;- -�<;ad_ª 1Jnó· de l_os sigú!entes c��d-��� �icpÍÍ);�·-.;;¡'¡;ümero de parejas sexuales y uso del condón en:
! . ,novia:i;qo,.trabajadoras sexuales y p:arejc1s ocasionales con lasique ha tenido relaciones sexuales. . 

1 váginalés.'...(Entienda por pareja sexual �qflella_s. �on quiénef ha tenido relaciones·.,:·sexuales'
. '- penetrativas) · 

... .J. ,,. ,- .. ,,,,. , _  .. ·:
r 

NUMERO DE PAREJAS 

¿Con qué frecuencia- se usó condón _ . __ .. _ _, 
en:fftas las relacio�.e� _sex·ual��?- _:_ ;\·:'. '.. : :

(Si no ha tenido este1tipo de relaciones sexuales en sus noviazgos 
responda la última alternativa! , ... - , · · · ,

9.1, En cuántos de sus 
En . ¡ de • ' ! \ 

O 1 Todas' las veces --· - - - .. ,
D. 2 Más veces SI, que NO . . . ,, ,. , .
03UnasSloirasNO .•. -·· .';!•: .o, 

- · NOVIAZGOS ha tenido
-- relaciones sexuales 

VAGINALES? 

,1, V ' 'l 
·r ! : .. ) ,, e;,; � :,-\ 1 ... t 

(' ·- • • • •• ''. - � ¡ 1 • .;. 9.2: En cuánto·s _de sus 
., 

, .. 
NOVIAZGOS'ha tenido··

!'-.; ·; B�N_E;J"RAC.IQN-_ANA!,c? 1 i
� ¡\ •¡ ;� \-; ;. ¡�1 ' 

. j ',., . ' • J '. ., 

__ noviazgos ,! 

-�---·---1
- o · 4 Más veces No, que SI 

OEn ninguno, .1,, ,'D'?Nun�'.-. ·¡ •:,.',.),.- , .. «:,"._ .. , -._ ·:·::�-;
o No he tenido noviazoos . .. . . . D., 6 No he:tenidb Rel Sex vaoinales en- noviaztibs!

'• .!:',•:, 11:: : . ! 
: N!J.M�_RO:DE P�REJAS. ,, "' 

-�
n,;-,.-.-"'dE:, ' :- a '",C) 

-_-_' n_dvi1zgos :;_! -_(, �: 
1 '• •\ ' i 

_o l;:n ninguno . , 
O No he tenido noviazqos 

., ... , 

¿Con qué frecuencia ,usó condón en estas las relaciones sexuales 
·
� ·¡- .. -. ¡ __ , � [,:;·_J!"l''coflsUS.noViai:gos?·· · ... '·:'.=-·. .-:.-
(Si no ha tenido est��ip� de relaciOl)eS _sexuales. en St¡S noviazgos 

. . , . _ , resoonda la última alternativa) . 
o 1 · Todas las veces · · 

_:.-- 1 • . -0�_2 ,Más_.v�c,:es,SJ qu_e NQ. 
_ r--:r. ', : o. 3 :oñas: SI.otras NO: :.� .. :e :: .. -
.-,1 ,. D 4 Más veces No,que SI 
· ' - D 5 Nunca · · 

" 

' ... , .: :.., r: 
_ ::··:;: :1r .. 1c .. '·� 

O 6 No he tenido r:ienetración anal en noviazoos 
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: �·,fJ;·:)¡._:\'}•·t••.J-·•1)·!;,:;:-;,�;'7� -':c:-:.·:-::.·.·::·i- ""'H·1·ii.·,J,- ... ;r-,• 
'3_1\1_1¡ : . 'c-iT':ii ·:,·)'.:; ¡, : .. ,; r.r:·:c:=, º ' - ¿Cc:mgué frecuenc!a· s_e usó condon . 

. ·-;;.:.\:.::i·,or'.crr:0:1 ;::!J:i:,J11cü1 .,.r:,i�:1 1��r: ,-�)-. ,: lj? :.� 1\·,:,•:.:-i: ; -.� .. e?.���1.as .. ��_l�c1on��se�ua!�s? ·;. -
NUMERO,DE,. J. 1 (S! no. tia.ten.1do .. r1;1a1:1,imes .s�x�ales.c::on parej_al! ocasionale!i o 

_· ¿, '. 0• r; o¡ :H ,:·. i. ·; '.':!;,,e;:•. " "_- F' !i .. !'AREJAS! ,: ;,_ . �� �a ,t,e�1.do rela_ciones sexu�l�s. �e�-�onda}� ,ultima, �lternat1val 
: ,·;;·.· ., : , ,e:· ·::, ·}··· _;;-; ·;-:•r ·.�,·� :J[' ·,·:-:q ne,;,; oi ·;·" .�r ,·,1t1g·} i�q��-l�s Y;fs· ·i NCi" " : ·-·' , 

9.3. ¿Si n i ncluir tra bajadoras sexuales, # _ .• .. .5.yeces , qu�-.- , : ·:·�'.·.-.. -: .. 
con cuántas par�as ocasionales ha --- · O ·3·'Unas SI otras NO···-· ... •,,.,. '"" 
tefj��il':��:i;��L� Y.e�1.��Lr;; :;: ,;. ; . �¡��� �¡n_gu.��ó: H" ,ji.ig ,t�e��

e
�

e
tt'�\

qu
�: �

I 
.. l.':;� _,; ,: ,·. ,.: , .. ¡ ::' .. 

o 6 Nunca he tenido Relaciones sexuales .. con
Dareias ocasionales .· .. · , ,: 

-'; .- . ·.' i' ,· 
. �-. 

¿Con qué frecuencia se usó condón 
:::id'lJ:,.)1·c¡ l:: .:..�:.Ji-. .. :;;· 11: 1; ,,.,,�.estasl��.rel��i_?,�e�sexuales? ...... _ 

: ------· .;�-•• ·, ;·;: �;:,�-·-;::·-:, .... . · -- - .. - - ... , . NUMERO DE·-· (Si no ha tenido este tipo de relaciones sexuales cori'prostitútas-os
; '•· .. ¡, 1,. , .... ,, "'.'": 1 · .. · 1 ,,.,¡,,, !I PAREJAS 1 ,,.,o!:. reso"onda'.laú ltima alternatival'",,,,._· .- : ' 

u::.,o 'f:'-Tcidas-las.veces· .• ·· ··;1 ·_,;,::.,,_· ·:ir,,/-0, �- · 

60_.1, __ á. ---¡. r·--b .. :::
·
� ·_

· ·-�C: ·¡: Di'21.'Másveces SI, que NO'=·",,;,,,: 1;u:� ., .. · 
si:u;res

n
��t��.d

t�ªreT��i��:: es - - "'i - ---·--- - ·- .
(¡·,: ·.- O :3·,unas SI 'otras NO · ;;: 1 --c.:,,-.. :: �; 

con PENETRACION VAGINAi:? . · O Con ninguna-o ,,;,O 4:,Más vecesNó,'.qúe:s1 ;·,,:'·':•1;s:,ir;i 1. - ,
.. o 5 Nunca ;�,l'.�V-, ::,:, ,:;;,.·. ,;·,_;¡ ··,:1 u-'· ( :.}(" .:·,1 ff!i�iir:-: ,:é ·W ,·c,,·:l:l ·a·1·Nci;he'ténidci·sexoéo'ritrabaiadcirasséxuales·' ,__, , .. ,,.· ... ,_ ... _.,.¡.;,'.�!.�-: e- -���-� = � -�-

-t�--�:�.7°-:)�/ �:�-;-.}- �.��, ... ;·-;· ,-:··
¡ 
·;�---- .� .. :· ;;�1 ·� :·�·:·-. -·--:: · �: ··-;. ; ·�} � · : ,l,Con qué ftectJenci� ·Se usó'condón - ---"----- - - .... - -- - --- ··- · ·: . .  · ··_· .. :-::-· .. en estaslas relaciones sexuales? · - -

¡ �·: l'!.S NUMERO DE (Si no ha tenidó éste ti�<> de relaciones s�xual;s c�� pr�stit���s· i ·  ,;),:;;:1!ile; ':',,.'.!'. '.,,,,: 1.;·,:,: .. ,-,,: ,,..,_PJ;\RE-!A!5.i;(. :,:·.·.'. ':'resrionda laúltima alternatival. 1-- -.- · - _·_.1. - - - -·- · - · 
o 1 .  Todas las veces.--= 

foi ·
-·,-·· --+· ...... -·· · -- e ·O 2.Más'veces'.SlqueNO--.-.-· 

Cc5n,cu�ntas(�s) tra1>1ij�dor'a�(es) '. 
•J • -# � · r·t' • · li· •O :3, Unas SI otras NO · - ,_ .. ' .. ,.: · .. 1 :_ .. ,_i.:.: ;

sexuales te nido relaciones·con .. ·... :, ': , Tfc· "L'. r i, d2l .4 Más veces' No que SI 
' '\•_'' .' · · · ·. '.� ;'.':1 ''..:

�.-ENET._
RA, __ 

CION_ANAL?_ ...
...... _______ Co�.mn��n�-o ,,.,,1,:-,,[J(frNunca ; . , •"''·''·;·:··. ;,

., u - - • .. :·;" .... O·- · · -- - ... · - O 6; No he tenido sexo con trabaiadoras sexu'al�s
1 -·-¡- ---· .... ---·- ·- - -· - - .... _.,, ... ___ .. - . -·· - .... . 

11,;:., ;. Señal� len e�i�·'hLÍad}o SI t{a"'tenido o. NO 'las siguienfos; prácticas �exuales en ·.Ju: �idt �exúai./�1
, �ngo correspondié'i1te al número·éfe parejas'cón las·qu� tia tenido e�tas práct_ic.��::::, .:-;•:; ., ,- .. �:.;.;.:,, ! 
___ J_·--��1- ... -------·�------- .. ·· -.... -� . ...-... -,. .. -_. __ ,..._.,__,._�::1f_J_':�i- ..... �.--··- ·-. -

... ,, . .• 1 

NUMERO DE PAREJAS CON QUIENES LAS HA TENIDO 
.-' ,;,,.,L,•,•11 .. ;,.: . 

1�.JiiL:·.1:� ... {f;tú:�j!1r1 ..;bií:�� srl t n:i ;::1 · 
::--1;;:,i, Rrácticas.sexuales,i11.,·· ,: ,s1, �K> 

� .. 11.Ll:la.tenid?,.P..e,netración.va�inal. SI NO· 11.4 
' 11.2. Ha Penetratanalment_e: :, , _ .. ·: ' ... , Sólo ara los hombres , . . si -�o 1.1.5 

. . �: r. C.2·, .Una., 
'pareja 

�:¡";-3 ! . 
· �1 :;:t�}·_:-( 'I' "•; ...... .2,a_4 ' ',5a_7 ... 

0

8a10 
· pareJas pare¡as · p'arejas 

¡ 11.3 .. Ha.R ecibido·penetración_arial _ SI· NO ,;11.6 
.-.t;:; ··· ·· • ' '' · 

11á'15 :-'1sa20 °Más de
parejas-- . parejas , · · 21 

are·as

1 , r • ',' • ' • 1 1 ,. • • • , • • • - , < • • • 

12. En el siguiente cua�ro· anote SI ha tehido o NO Noviazgos y e!'n¿mero qtÍe ;ha tenido f:!n �u.vida ?, ,.. . 
TiRo de pareja , . .r, ' .. ; : .. ., # de parejas .. . ·. - - _·, .. 

w-r H�y¡nido 11,oviazgo.<s)? .js1.j_No I p.2. Cuántos Noviazgos ha tenido.en su vida? 1 '. ,,,::··,·.!

' .. ' . . . . .. '� Incluvendo el noviazgo ·actualsi Jo tiene. . : . - - - " .. 
;�:: .:.-�:�i-�-.:..:··.J·.:;,,: ..:: .-. �- : .. , .!,¡:,; -.......... -..• ;:·.� .. ·, '. ' -··--· 

· 13. Séñale qué tipó _dé·RAREJA REGUl'.:AR tieilerfen la actualidad : 
: · ,, ,,:.,, El'-1.' .. Ten'go un Noviazgo·actualmente ;•, ·:, r i' r,! -·:,., .'1<i¡j' 2: :Vivo en Matrimonio · · tJ 3. - Vivb' eh l:Jniór\ li�re-.o en·convivencia .... ... _, o 4. Tengo Un(a) Amante regular

(, 1 .)\: -� . - . . . -- • - - . 

14. Sabe usted si su'PA'REJA-REGUt'AR ACTUAL (noviazgo, matrimonio; y/o uniónlil�re) IJabía .tenido.
relaciones sexuales- con otras ·personas ANTES DE ESTA RELACION CON USTED?,:: : · :, ; , . ·./:, :- · · .
º 1. s1 'ó 2:'Nci -,.:,, i.-; º 3. No:sÉ ·····. · o· 4. ACTUALM

.
�NTE

.
NoTENGo uNA.1 .; ;,,·i .. · 1 1 '' • ., ... PAREJA REGULAR 

_ .2 ... '? . .:�;��!� 1 i'3 . ' ' 1_\_1!::':'� :1�:t��-)'i_; :1:11.1· ' ,� ti · ·-�;,1:.::;�� ·,:(' � ,�_! :_�· .: :· � ·/. . 

. !J • . '· , ¡ .,,·11 ·� 
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. 1 

15. 
' . . . J - - -: - � ·�' 

Qué segui:ida� tiene de que su R.AREJA ;REGULAR ,4CTµÁ de-noviazgó, mát�moñio o convivéñcia y
: usted no son portadores del'virus:del SIDA ? ,-· : 1 

• 
• • 

\:;;:� ! . : 

·.. 
;· :{.�

::�! ��·:
_ 

; ��:.�·� .t : : '. •• ·>.·. 1�.:-�: __ .. :, _. -: __ ' .. :· 
·, · ,o EN LA ACTUALIDAD NO.TENGO UNA P AREJAREGULAR Noviazgo. matrimonio 'unión libre ·. . . , ; '. . 

··: ... •:, ! ! ·, -. :• ,ll .' •.I �-r;: ,'1 f:• ¡ , : ;., : ... � ! •· ,,, , 1· :. , ¡ ,, :'.. 
. . 1: . 1:1 · .... · : 

·: ,.: ':15.,1. SEGURIDAD RESPECTO A Ud. 
¡ ·-:, 5.2. SEGURIDAD-RESPECTO A SU PAREJA 

:..: .�· \ ! • ,·_� 1 ,r ·�.' '!� 1 • ,: 1 .,.;., ' • '• : •., (' . : :-�. : ·- : � 
' 

l : ! : 
1. Estoy-.seguro(a) porque me aplique la -prueba y·· 

el resultado fue ne ativo · ; · '.. · . 
1:''. 'Estoy;seguro(a) porqµe s.� �pliéó la prueba y el'·!. 

:.': .resultado fue ne ativo · ': ,., :··: : · :'.'. · · , . · -· :; ·,, Estoy segurp(a) porque no he tenido
2. pomportamientqs sexuales diúiésgó, . : 

transfusiones, ni h.e compartido jeringas :
hi odé'nTiicas · .': . . . I 

: , 

2.,,, Estoy·seguro(a) porque no ha,tenido ·. '. ,·, · .1 :" ;·: '' 
·¡,: . ··comportamientos sexuales·de:rlesgb, '.: ·,! . : ._ '''. ··r • ' 
, , tr�n_�fu�iones, ni �a 9.<>m,partido;jeri11gas-":": , ': ;: ¡:; · '. 
:01 'hi bdénTiicas .·· ;·.; ':. :, ;:.-1-::·,::_ '{,." ! ''. :"· 

Aunque no me he:aplicado la'prueba, se que no 
3. tén o 'el·virus : i · :; -: ,_ . .( , 1 i : i 3,:,: · Aunque no se ha a'plicadó la pru!)ba, se qúe no ¿ 

·r, :uéne elvirus :·, 1.- ,_, • ':' ¡:, 
No me he aplicado la prueba'y no·puedo estar · 

4. se uro a · : · · ! ' ! · 
4'). , :No_),e ha aplicado l_a,prueba y no puedo estar 
" . ·sé uro a .. í · · ·- - .- - - :

16. 

17. 

18. 

19. 

20. 

·- - !..; :�l.·� 
:: "�:.:: ' ·-

( : � � : • 1 ¡-: ·: ; :. , l ¡- -· !- . . ·-- ·, -- . ·- i . - -· 
:ln:<Iependientemente, _de si han tenido -o no relacion�� sexúales, Ud: Y· su; P4REJA 'REGULAR

·:-ACTUAL como noviazgo,, matrimonio, convivei,icL� p_,amante regular, han llegado a algún acuerdo
\para protegerse·d� la _irfecciól'\ .del VIH/SIDJ¡\ ? e ::· : ,,: . : . . ! · 

. 
'1 

,,:�;. __ : :' ¡' 
,
s.

_
·
oE�_L/\AC�_ALIDADl-fO�N

��
q.�APA.J,IBJAREGULAR·· :·I ·

.t:J 1. SI Y LO HEMOSICUMPLl!bO
. 

tJ 2. SI PERO.NO LO HEMOS CUMPLID9
o 3: NO 

. . · ·., J, O 4. ÓJRO', Cuat?: · - ..... ' .... -
·, :�· 1 

�: '. 
' 

I � -!''b : :� ' � i �,-: .•1 t.. 1 ---------
.;.Eí,,qué circunstancias utili:iáríi¡i el-condón'(con qu� p�rsona,¡ep 'que situación): 
:: •): , 

. 

1 r -:� fj �.J ;1
1 
i( ,1 '. �, •• ·.-,

1
·�:.�.�

-

,. • -: �. . ' .. 
.. ,..--

. · 
' 

� 1 
· . ' i, ' � . ¡.; j �C ] 1 ; :; . �1 

: t : 
- S! NO ,HA TENIDÓ relaciones sexuales en su noviazgo:a�füal y las.tuviera, utilizaría el preservativo?
:'. ··o 1. Sólo por p�evenir él em�a�;¡izo .j; ¡': '·¡ s!o Nó'IENGO NOVIAZGO ACTUALMENTE .·· o 2. No lo u�ana y prevendna.embarazo con otro;_rr,�tqc!? G!o NO iENGO RELACIONES SEXUALES! o 3. No se s1 lo .. usar1a · 1 • • :" , : : • • • • · - - -- • - - - ··• - .. • . - - , -

·. ..D 4: rº, usaría siempre aunque rº tenga necesidq? de :pr.ey�nir;,JM?araz�
; · Por que? 1 • • 1 • • , • .• 

1 ; ,; ' : • ' • ,· � · Si tuviera una relación sexual ocasional, usaría preservativo ? t; 
· O 1. SI . ' .. · 
O 2. DEPENDERIA DE ... 

. O 3. NO SE 

. _O 4. NO TENORIA RELACIONES SEXUALES OCASIONALES 

.:: . Por qué?---------------'--------------------

.. Señale con que frecuencia ten.ía presente ANTES y ACTUAL/Vlf;.NTE el riE!sgo de contraer el yirus del 
SIDA: . 

,. 

1. 

CATEGORÍAS • ' -SIEMPRE

20.1'. ANTES •
·1¡ � . 

·20.2. AHORA 'J: '1: 

J � .. l. ' 

;. : -· 

•:I 
., 

' 

2. 

CASI SIEMPRE 

' •, 
.:-:.

;·, 

.... 
•·'

.'J 

:
' 

. 3. : ,, 
UNAS SI OTRAS NO 

¡, .. '· ... 
·' �

·-· 

·-· \¡ 

. , :·, �: 

. 
' e- ' 

' 

.. '· 

¿: 

4. 5 
CASI NUNCA NUNCA 

: . ' 

- !
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�\ 

-. 

.... • 

;-·-¡ 
- . - - -- --- ------- -

! 1 1 f J • 
• :, 

-� : 

21 .. -: En e'I siguiente::-cuadro·,-tache°7con::una X la infonnación que s.!! solicité! respecto a las prácticas sexuales que ha t�nido:en sus últimas PAREJAS
: · REGULARES (n _i;>vi�gQ, má.trinH>nió' o unióri lib're) incluyendo' la actual; (Si no es su \:aso,responda en .el recuadro sigí,riente)' 

�- . , :; ; O �llllG! �e ·t�ni4q r_ejaiióp.es seXÚa!e{penetra�v_as'o sóio he tenido relaciones sex?ale§' con parejas oci1siqirn1és ·:: · _ 1 _.._ , 

. ,­.. _, 

E� Í=>eifültima 

''.' .'�·:: t:.' -· _;::·

- ; .:�.¡

,.. r . --!--,- ____; 
Parej� Rég\lJar 

. - (rloviazQo, . -
:_ matriínoniq_ 

: . :,. ¿Con q1féfre_cue,ncia 'usó _cordón en las rela_ciones 
· ·sexuales penetrativas que ha temdo con estas parejas regulares?
'(Responda solo' si las ha tenido. Si no las ha tenido deje en blanco) 
Ll1 :�.: 

• i t Í" '.�+: 

' �:, 
Ha ténido : r'élacion� 

con.Penetración Anal ••• 1-" - . ' 

. .:.:. �i� 
_· 21.1 ,,. 

,, 

21.3 

" 

21.-1' � 'j 

"-• -- ·:·-

r : � 

l :-:-.. 

i. 

1 ::· ,)1.6 

:. COnviV'encia. 
".:" - !....:. :-

,' . -

2-
NO 

2f8 

�-�: i �( ; �--,-- -
'�----·--· .�-. �� "'I \. '- �-� · :\ �. 

. • 3 
Unas SI otrác 

NO 

4 

Más veces No 
ueSI 

5 
Nunca 

' t 

22 ... ' En etsiguiente cuadro señale SI ha teni(!o o NO· las sigui!!nte� prácti�as .�exuales.:con PAREJA(SJ SEXUALES
_;: trab¡¡j�doras(es) sexua,les,�él:nútnefO de p}lrejas y frecuencia de USQ (!�l. !=On!1ón; 

OCASIONALES sin incluir 

,-, 
:, 

. ..:, 

J ; t: ¡• ! ·- �_: ,·- .._ ··-, ' ,•1 f -, • -r• , •- 1 � 

, . -¡3 �� ·= : JJN.P .HE; TENIDO RELACIÓN.ES SE�ALE$ -O NO HE_J"ENIDO P AREJ..¡>.S SE).'UALES OCASIONALES 
, • ,..- �- ., • ·  Jo ,  · •  , ,� • • ' •  • e '  • - - - •

· · • • , -

. ,. 

- . ' .-

_. i' 'c.: ;_: . .--: " :::: 1 - • 
' . ; �� � '.-:: : .! ·--· '.......:. t::. 

j �;-�-;.; :: -\::;"'- ,{ ... 
. ·. 

-! - -� r 

·CON-CUANTAS PAREJAS'ü'CASIONALES?
. De�� De :2' D�:; ; ;De 

.... ¿Con cf�e-frec)Jencia ha usaao 
. el c¡:indó11 . �1 est¡iipr�cticas sexuales 0011 sus 

Lf'ARE.JAS�EXt;i�l¡.ES OCASIONALES? 

:�� P;i�ti������AL�� 

1 
SI 

iJ� e 

1 ·-, s /a ''2 ;-�1 
a ·- . a , · · -a 
7 � i10 _: . 15-

' i -
. 1 

-· 1 

8 

16 
a 

20

2t ::--. 

ó casi'. unas si Pocas � Nunca 
Más s�rnpre otras no veces 
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23/é'.,;Cúéntas de·,las,:PAREJAS ·SEXUAtES OCASIONALES .con quienes. ha. tenido .relaciones sexuales
penet'rativas'han tenido:otras parejas _sexu¡¡l�s: .. :.-.. · ._. '· ·. ·, ' · 
r 
--- .. -- --. ,· -- . . . 100 O NO HE TENIDO REL. SEXUALES O 
_ #�:::.. '"i · · 91fo,ÑINGUrÍIA-

.¿. · _: 99, :ó·No SE · , .. : ·i>AREJÁS SEXUALES OCASIONALES
- ···--. - -·---�----· - . ·-- - .. --. . .. ·::- ----- --- -�- .. ··----

\ ' • � ' ' • 1 • 

24. ! ·�¡J�·-{ü'slfÍAREJ:ASSEXUALES iocASIONALES abo�da el tema del riesgo_i>!lfª adquirir la infección del
,---virus del: SIDA·? .. ·. -' --·---� · �:- .. ,_, 1 

· 

! ... 8-1; _ ir�
e

����ría de:las veces i 6.0.NÓHETENIDO RÉL.'SEXUALESOPAREJAS.
: o 3. lunas SI otras:NO : ;:: .. . SEXUAL];:S.QCAS�ONALE_s, .. 1 

!----D-4.- .[Algunas.veces. , • . ,. ., . · .. -: • .. : ,1 _. 1-¡ 0 5. 1·Nunca 1 : ·:,¡,·, ---,, · - 1, ••· ·i· 
1 : 

' 
• • ! , 1 1:: • .  ., l 

25. ¡--H�-;;��6i�d� s� �omportamieñtd"sexual i:orrio consecuencia del SIDA?:. . i : . t.::. 1• ·: '.'
. ,.·,¡,,

r¡ . _ .. -g·r-����o:::
o

: ( _ J --�---¡ : 6:·o NO-� ��O REL. SEXUALES PENETRJ\TIV AS : . ., . 
�-j ·,; �;;

04. PPco j 1 ¡¡·::·I..J.; .. ri,• '!:·J
. os. Nada ¡ ! 

·· 011 ·'·. 
.--;:

·· :�i .. f_1,.·.1· c·:11
_: i 

26. ¡�:_§e·ij;I� _ bl!�;_-� �uál�� �� ;os �igui��te� cam�ios ·�a\i�c�� ? (Si ·�s -�1 casr t�ché �ati�� ·alternati���>
.
:;:: 

i · O 26.11
• Utilizo condón siempre er¡ una relación sexJatp�n�trativa ocasio�aJ.,' 

. .- . 
: ·r , 1 .-. :: • ---- o 26,2. Utilizo condón siempre en una re lación_se��¡¡I penetrativa regular. 1 , .. ,

, 
: , ::;, ....

o 26. 3. Utilizo condón con mayor frecuencia aunque no todas las veces. · 
o 26.4. No tengo relaciones sexuales con trat;,aj�dorE¡is (as) s�xuales
O 26. 5. He disminui_qp:_lí:!�/�l�y,iph,e,� s�xuales"é?n'trabajaéfores(as) sexuales.
o 26. 6.,He·disminuido .el :númer91_re!acic;m�s sexuales penetrativas. , .:. 

··: · "
o 26.7. Tengo relaciones sexuales sólo con una pareja sexµal. '.' 1, • ,·. : ·•_- .. o 26.8. He optado por la abstinencia sexual. · 
O 26.9. He disminuido el _número'·c!e'céim¡'í¡¡lieras(cis)'se:icuales. , 1 ;;, '·:. ·:,, :. - ·: • 

·!'' 1 :, , .� • " 1 ' • 
o 26.10.He dejado de practicar el 'se�:anal y/o oral. . 1 • -· , •• _. •• '.: ·:.
O 26.11_:T¡ennin� con_¡mi.P.?feja regu,larppr,9ue s_ig�mcaba un riesgo evidente dé VIH par� · MI . 

. . o 26.12.Si.tengo relacio\'les sexuales con trabajadpras(es) sexuales lo hagq siempre con condón. 
t,'• ,:fti'io.13: NO'HETENIDo')IBLAC IONESSEXUALES·PENETRA'FIVAS':·I·· . '. . •. • , 1 •e, 

· . ¡ · ' · t.' ; · l • 1 ., 'i ·· . ' .. -. � � ·. I . ' •. ; ' � 
¡·----.::, ,- - · .. , �·: - . -·�-- .. - : . . ... " � . . .. - ... .... -···· ! . 

27.! CÜál-'<> cuáles· de 'las sig'úiéntes ·enfermedades venéreas o iñfecciones :de t�ansrilisión' sexual ha 
::süfrido (éhequear.con una X): .. · · · · - ·, ,.

' . · .,· 1 - . '. . .. ' ... - í ' 1 7. D NO HE TENIDO ENFERMEDAD ES DE I '".;ot;Gonorrea,1: , .. ··: ·J/,':1 , .. J... . p4.S1�hs: ·' ·.· '· TRANSMISION SEXUAL
. 

: .. ::_q2,,Herpe,fge�1ta1�::· : _·, ::.' '-' · 05. Tncomornas1s, . . · · 
: 03. Ga('deneUa , · -06.otra(s): -���··-------� 

1
_.. _, .. , 

l 1 1 • 
j ..;/. ,1 .· 

28. · .. Con sus'�i:irejás sexuales·ocasionales usa ·el condón·;·,·<,. _. .. 1 _ •• • - . . 
... , ·" � •• : -o-1. , Unicamente cuando hay riesgo de un embarazo 

¡··I 3.D·NO HE TENIDO.PAREJAS SEXUALES · -- ·\· ·
. . o 2... / AIJJ:.lq�_e no_haya riesgo d� einbar�zo _ _ . _ QCASIONlÚ.ES ()NO HE TENIDO BEr.'SEX:úAÚ::t'' _;:
• 1 ' / 1 J ¡ ' 1 ' , '' 

• ,; 
.

� 
'

• 
' • -- " • � 

29. · Respecto al uso de bebidas alcohólicas cómo se considera usted ? · ,r---·01.---i'Nótoino/bebo·· ·- · ···· 04. Tomo losfines·deseman·a '. .. ,,_ :·::
O 2. 1 Casi nunca bebo O 5. Tomo más dé dos veces por' semana. 

-- ... o 3... ¡ Torno· ocasionalmente · · . -- . . .
.
. 
: : . . . : :'. ,, 1 

30.: ·· Ha tenidcn�laciones·sexuales bajo los efectos del alcoh�I.? . , :_· ', ·-, ·. :·,' 
o 1. 'Muchas veces ' · o 4. · E.n'algunábcasión\·· · .;'
o 2. i Unas SI otras NO D 5. Nunca · ·· · · ' ; : · . . 

, 
O 3. -

! 
Algunas veces - - ·· IJ 6.. -��nea HE !ENIDQ REL.. �E���ll:S

'. 

:, t • .. '. 
• ·, \ l l� ,, 

:· . "\ ' .... ,:, ' 

,, ''; \}· ' 

h' . 
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31.20·: sli'Í"a'1e'có\{ún� x i�s:vifoes <iüe 1é
· 
han ocúrnc10 las siguientes sitü(cioné� .sexuales .estando -bajq, los;::- � 

r- '�fe.,ctqs:�era1��h1;>l?,:���P,On�, l�ó.lo ,�i .�ª te�ido reláciones sexuales bajo los efectos del alcohol:0 ,l .
. 
' 

I cfN01HETÉNIDO RELAéÍONES SEXUAJ:;ES BAJO EFECTO DEL ALCOHOL O NOHE TENIDO REL SEXUALES'·- -··- -·- ---- ·- . -·,� ·-. � -- - - . ·- " - . . . . . -· .. . . - . - .. ' 

1 2 3 4 5 : .. ·., ,t .":, f\ ...... ,.�., • 'i. ,� ·- • . . .. ,., ,,,.,r.,,,,. :,, ' · ·, '"SITUACION": ,i ,�··· ::·:,., :r.· _. ·NUNCA : 1 VEZ .. ALGUNAS .CON CIERTA .• MUCHAS 
· . • VECES FRECUENCIA' . ,VECES 

31,1·. "He;·�el]id9 Jelac::iones¡ :se,sualE1s1 si11· irpport?r -c::on .-
auien. .A, •• , .. i., • ·-- -:�' ii.i.. •• L ••• • .1 , • l :. ·<1 ! ·.1 � r,, 1, .•. 

31 :2 ... H�. ti;¡IJlcjQ._r_�@c::i9!')' s(:lxual penetrativa' vaginal sin 
usar condón, siendo aúe sin ti'aaos riiflo acostumbro· ···· · 
31.3 He tenido relación sexual con penetración anal, 
siendo Que sin traQos rio lo acostumbro. 

31. 5.; He intercambiado parejas 'sexuales· ton relaciónes 
· oenetrativas·siñ-usan:ondón: .... .. ·· ... .. · · 
31.6. He tenido experiencias sexuales penetrativas con 
personas del mismo sexo, siendo que sin tragos no lo 
haQo. 

,, ' ... 1· 

.. 
�.i1 1 · "" , . .;_: : , . , . �. .. ·. -. '\.' : " 

·1 • 1/ .... •f ,·
., 

: 

,;, . 

31.7,, .. He . .. tenido., relación- ,sexual con una .persona . . 
desCOnOcida·· .,¡..-;),. ,:.-,·.· ;.·t-:1 .;.· ..... :._i .. ·::--· ···: , �i •. i :,1, r.,_1r1: .••. � ::t!, .:··· ,, i_.. '.:.111:'. . ··.. ,. . 

r.3�1r.8�_-'-nH�e�t�e�n�id�o:-::-:re�1a�c�i�on�e�s�s7ex�u�a�1e=s�c�o7n�u�n�.a�p�e7.rs�o�n�a-J-��-t-���t-���-t-����-'-t--�--'"--J 

: ' ' .. 
.' 

•· ,, .. ;. 
diferente a mi pareja regular c uando ·.:·este '·nd es m i , · ),·. ;\c. ·,, 
comoortamiento habitual. ·:,'-.'ur.1c · ·_,,._;· "· :,, . ,.;::o¡.'>,·,,., ¡' "' ' ,, . ,· 

32. 
'.' 'l 'f, .. 

Respecto al uso de drogas,cóm�·sé �oh;i�Jrá"�-�tecl°'?'; '1 ,•,:.' ,,, , • ·.- • ·; ,  'i.. ' · i ·; ,. · ·: : . ,. · · 
O 1. No uso drogas· . ... . . . . . ' "'' ' '. �·o·4. ._ La uso los fines de semana .· ··: .. · .. ,-, 
o 2. Casi nunca la uso .,·, '': º · ,, l .:.:'o 5'.'1 La usó inás de dosvec'es por semana:.;. ·
03. La uso ocasionalmente ¡··i,, .. · --,:.::,,: · ... 1 . , :,-,_.,.,., 1, .,,·, • · ·,. ··,.

. . !. '. ' 'l� . ¡·,. . • 1 ' . 1, ·�1'33. Ha tenido relaciones sexuales bajo los �fectc;i�:�e.alg1.J11a,droga ? ... , , .. ,:::.', ... , ,i ,',.
o 1. Mucha� ve9es . .JQ, ,4._:-.. i:n a.lg una oca�iói:i .· ._·, .. ., .;: ... 1 .•. :· . ;,02. l:·,Uria::_; s1 o�ra�¡J)0¡,·,·.':¡,·,··:-:�··:1 ,,,:;,,:,.1Pr5'l ',':INµi:ica_. .. -. . ,· . . . ,·· O �.-ii)' '·-�l�,\!,�8.s,��qe,s, .·,!;,:\;; r:·' : .. I ;: , <·. '·' ,. , ! . li� �: ,.J,,'l':J u,nta �� !ENl�� .. R7L. ���

U
�LE� �: 

34. Señale co_n una X la frecuintia
.
éon,la

.
que ·¡�-_rja�;pé;µr�ic,loilas sigui'3,r:it!á!S i¡it1,1�ci�nes'é!,Janc!o ha

estado baJo los efectos de la droga?· ·· ·•·· -- -- · · :---- · ·· - · --... : .. .. ·_ - ..... · ·. '. ' ... J
·:, J 1: éliC'. ci NO HE'TENIDO RELACIONES SEXUALES BMO EFEGTO DE DROGA O NO HE TENIDO REL SEXUALES.
·----··· ·---····- ·- · ··-··- - 1 • • • •

• 
" :  •• ·- •'·l.., ·-� '-,,i 

' ' 
! 

•• - � 
''' � '•' ,, : i ·Ji.• r\, .- ., ·, · · : .. 1 , 1 i.. -·-·-·-----' .·: ·.· •.· SIJUAC.IONES ":·:1 ' __ .. _ .•

1 ·• .. , 2 
NUNCA ' ·, � VEZ1 _l 1 ,·, j 

34.1. He tenido relaciones sexuales sin· importar 
con quien ••. el• 

r •. . ·• 34:2:-He. ·tenido·-relación sexual .penetrativa. vaginal ,_,/ ". SIN, usar:,: c;bhdón;' a utiqrie,I sirf drogas no lo. " -., _.·,' ' . '. <' 
aCostu'intiío.lr .J.:.l .!i.: lt .. :,.. .. 1 , �-11. � ' ·t: 1.>.i'·L . ,_,_ .. :_,_ � . 1:. • _

· 
··, • 1.0.r ¡ t 

3 
ALGUNAS 

VECES 
4 5 

CON CIERTA: MUCHAS 
FRECUENCIA· · .VECES 

'.,, r',.' 

, , • . •·· • i · ·:i · · · ,,,. ' L. •• ¡;;

,,, ' ' . .. ·I '""'1' ,! ., .:. ·' ¡ 

' < .,,, 

34.3. He tenido relación sexual con;· P!J.nElti;ación. , . 
�ª:..:.na=l"-,..,;a;.:u::.:.n:..:i::qu:.::ec...:s::.:.i:..:.n-=d:.:..ro::.>Q"'a:::s::....:..:.no"-"'.lo::..c • .;;a:.:..c:.::o:.::st"'u

:..:.
m-=;.b"'r.o"'.-'-'-· �· -� .. ·-- +-

.:,_-
,,--"--'-+·'_._,,_:_-+-·-" __ ..

 _.,_._.· __ ;�":.,....,........,e-:··.,..·--
-+-· -·_·.,..·., __ ·,�,.:_:� .f!.'.

34.4. Tengo reJac,iqri.es .• �e>,<;l\i!l!l.s ,py�n.9�-; np, t,en¡a , ., ; '·•_:. · · ,·. 
en mente tenerlas. · ,, · · · · · ·- '

'

, 

.

. · 
'.

:.· 
34. 5 He intercambiado parejas sex uales · con .. . . �; .:.' : . �. '', •.', 

relaciones oenetrativas sin. usar condón. ·· 
1 ... -1. , .. 

1-3='4-i-','=s"". �H
:.::
e

""t�en'""'i,c.,d�o�e -x=p�e�rie_n_c.,.,ia-s-se
_x __ u-. a'Je

-
s-,-p-�n-

!3
-,t-fa·J,...1v_a_s-¡--,,�---r"'7"-.....,..., .. -:---r-,,-, ""· ::-.. -::.-. -.-,-, '-r,-.-., •""'·-. ......,., '""' ·"· ,--. -i. i-:-., ,...,.,-. ' ",;""i_.,-, -i . C ,;

con personas del mismo sexo, ' siendo que . �in , '" :·· ·.· :,;. !':_,, • ,! ' 
dro¡ias no lo füígo�·- ··-. .=. ':· ::1 .... ·:1 ;. 'r ·, .. . ,.,r ,,1,, í , ' ' · .. , i :O: 
34.7. He tenido relación seXl:Jal con una persona � · .. � :·'·, ·'· 
desconocida 
34.8. He tenido relaciones sexuales con una 
persona diferente a mi pareja regular cuando este 
no es mi comoortamiento habitual: 

------··· 
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j: 

:,.,., .. •' f,,1',� "' Í•: �· "a ''""'¡··," ·�, •••_•e • • ,• ,¡ ·�" •. : ,.,.-,., , , ' ••• ',¡ .·, . • - , , • 35. Cuál o·'c.1:!_ªl�s.:_�_e la�_s1gu1�ntes son-razone� para que usted ·NO usé el condón·: . (púéde sena lar varias 
respues�s) ;

·.!
.',:11 .. , �::.,¡:�··:;:·-_.�: :-;� -�·;);.

-1
:��--��;-1 .-_:.;�: ·1 _-:·;·::� j·;,·.¡-·- ·-.- �·

-
·:;;_.��; .. :. ·.: - ;·�- :·· .- ·-·: . 

· 

. . . . ............. n:o·sIEMPRE'UTILIZO CONDON . 
1
-- 0¡ 1.- --¡ La-d1rcultad para .adqumrto .. - ·-¡; :· ;·¡ .. - -,· 12:D NOHE TENIDO REL:SEXUALES ..... :.O 2:f . Temor a ser r�c��zado por: la_.pafeJa .. �:·.··'''º ! 

__ 0_3._ -� Disminución:_del·placer _:,:-1:,,.,:: , 
O 4. 'Se convie�e en a!go qu_e interfiel1l

.
eñ·ia rel�ciór:i.séxüai.éon lá"pa·rej8! ':i :; : :<:: , . .. :· :.,"· _ ..

;_:� f �I�f S]��l�:: ,,; �········· :i;';:;;á:i!{7'i: :;�):8i.t(1'.:?t i .. ; ".: 
í"" o 9 ... _otra, __ cu¡81, ? i . ' ,: ,·•,I¡· .' I· 1'· l;:¡ ···:·J, ':'c::.t: ,,·,-:;::.<:',·¡\�.-/} .. ·:·· ·!: _

.
'

36. 1 Quién proporciona. el condónen la relación sexual '?:'"' ·,·:···,,:1·.: ... ·"'"!ilº• :) , 
. 

-
� O -{ - .. Siempre �o - -- . . . - . . .. . .. '¡· - .. ---- 6. O NO HE TENIDO RELACIONE S SEXUALES 

"'!.JYi�'rrlTI 2: .:,r · La-may,ona,de,las v.ei::e_� YP:i r ,r . .,¡ • � ,,,1 .- , ... 7· 'N. · 1. · 'h .. · d- ·. ··a· ·, ... -.• , ... · · . ·. · · ' · 
O 3 U t ·e , · ( ') . · unca· e usa o con on'·.. -- ... , · 1 .. . nas vee:es yo, o ras m1s,pareJa ª:.,.,:1c· .: ,,,;;:�·;i·n,··, , .. · ..• :-:, -:-' .-::ri·-:,,_:·.·: :·, ... 

_ _ P 4. . La mayo na de las veces mi (s) pareja(s) , · · 
: :·�d-51:: · :Siém¡:iré mi (s),pareja(s)-.::,:,, ,.·_, /--:,:- -;.. 

.1 �- - - · -.--... ::-, .. , .... ·;:.;;� .. ·,:?:'·''t. f":,1,í·. · .-;�_;; -· .,r: ..• " :37.¡ .:J:.le:va usted consiQ< t(a.la inano)_.,CO!}dones ·:·.< 
•1 01'. Nunca ' 04. Casi siempre, ··:);".:,;:·'·• :,.;,:,•:,· ,._,•.·': .... , 

0.2. Pocas veces ·_ O 5. Si_emp�e: : , · · . .l, • ¡ ,, .. ,; .-:: ,. " °
''·' _. :. : .. :·· .. ,

03: Unas SI otras NO O 6. Nunca HETENIDÓREL. SEXUALEq� .,·< ·,, ;·,:·.·· ,. ::::

�s.' l;fa c�mprad_o.�sted cond�ries para s
1
us �elaciones seicüáles?

"''-'::!'!, ,: ;� .. -.;; .l '.. ,, •. ·, :. 

t!� () r.,?.�• '¡:': .�[1: -·; ;�it:c__1:J ¡ 1,:..i•f!;"� ,· ; 1 ,;:.�:·,·1 :
1
�_�tt; 'J,;)\.::._, "•1,i¡ _, · ! ;_1f� ;• •, 1'_,;'., .••t , _·, . .¡ .·1 1.-,. ·� 

O 1. SI O 2. NO . O 3." NO HE TENIDQ .RFhf.9}9N!¡:S .. q�yALES\_,,; p· , 1_, ••• 

3iw•lL:Hif�\:1tJci�{ÉQiHprii/ cotJ.dó'�es1por sentir pená/vergü'enza y/o incorrioélidad ? 
'• ... , • , ·�:'.!- 1 !,• • ·-· 11·• 1 , 

o 1. SI o 2. NO' r-l 3 ___ 0_N-'-O-HE
--,-

TE-_ NID-.. ,-.9
-.-,RE-.-J.,A_C_. 1-Q-:ijE-.. -�-S-EXU_AL_. _E_S_,P_E_NE _TRA_. 

_TI_V_A __S I
40.(.,:. ,Sie�tfo.'

.
i:i�hfir'ía'p�na/Vergüenza yio'lncomodidad:a, comprái'condories'.? :,. 1::; :'·'!' l. ,·,

• ., ........ , .�t.. ..... ,.11 ,�, ·�·�1• ,·,· ..sol .. 1!1/ · 

O 1. Ninguria r:'r ,,. r; t ·.
r,;:,�·�lQ,2.� i::··nLJn 1poco' ·,t', [,, i.':¡;:;�:f! í#C,; 1j ·1/t:.-,\11·::: Cf ,; 1 , .. • -· ,· .. "\ .. · ': 1 

O 3. Más o menos 
04. Mucha : , ; : t, : ,:: 

• , : : : . ,'. 1 

41.- . r'Analice,i:ad�· una de las sfguientes· affririaciones respecto a,lá manera como.usted o su(s) ·, .;_pareja(s) 
/ ... ':'.usa(n) eLc<;>ndón y señale laJr.ec.uencil! c9ri la_cual esto o�ur�e .:· ... r, ... . ;. , ... ,: ,., •. ,:., , ,. 
�------ _ O Nq he tenido relacioné�··sell.-uales o,riunca-he·usado;un condq�.en·las relaci�ne�·sexuales 1 ,_·r:·,·, ,:' . 1

i.. 
/.�.··.·. :

1 .
.. j 

_' .• ..!...�l�' [', 

-
: 1 

.... ·-:i: ' 
\ 1'1. '., ': �:'"i 

41.1. Coloca el !condón de tal forma que llegue a ;la
base-deloene.' -- ---·--- ... • ... -- .. ' 
41.2. Usa el mismo condón en más de un coito. 

1. 

SIEMPRE 
: .. :!. : . .1 

2. 3. 

CASI UNAS SI 
SIEMPRE OTRAS NO

'• ·¡,;j;¡ .1,.:: .. ,·•r' 
··11 •, 

¡ 4;L3:rPenetra I es · penetrada(o) .SIN colocar el. condón
¡ oéi( un momento y lue(io"CON 1 "e1'éoridóii dolocád6'!'!-i:r � : ·, •:' ::,é·: l :,¡;-,¿. ,:,:¡ , ; , .. ·,. ,: : ..... 

4, 
CASI 

NUNCA
·,:· ; ' 

. 

5. 

NUNCA 

·: ..

1: f �! .• ·, : \ , . 

· ·41�4-"Después ·de-la eyaculación- retira el, pene. de . .la..... ..... __ _ .. .... .. : ,. 
, vaaina·antes de.que-este vuelva a estado de .flacidez. 
j 41.5. Utiliza cremas, vaselin.a u otro�:.susté¡ing[a�· cqm_o, .: 1,, .J., ; 1 ... •• •1 ·,,:¡ .::;:.•·, l lubricante-(diferentes a.la olicerina). __ . . .. ..... . ... . 

¡ ·41·.7. --Guarda -''él- condón! '·en ,el "-bolsillo r trasero. del ... .... _ .,,,�, .. :--·. _: _ ... :,i ·:,·,l pant_alón' y/o en la billetera que usa en reste mismo ·-"' · , · ··· 
bolsillo. - .. - · -- - , - . . . l. --- .. .. . .. .... . ... _ _ . . . _ _ 

., ·' •:•,, , :, 

_. 
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42; ,¡ .,Sei'la1e·.1a fO!cuencia, con la·cuaUe h�n sucedido las siguiente_s .situaciones al usar el condón: 
D NO. he tenido relaciones sexuales o nunca he usado un condón en las relaciones sexuales

; ' ' 

1 •• ·- •• 

. ,, 
. .... -

.. 
.. 
' ,1 ''J 

• ' 
4 • 

� ' } " 

.. 

\ ,,. 
' . 

42.1. 1:-fa deseado usar condón ·en una relación ·sexual· 
v no lo Jla exoresado. 
42.2. Ha deseado usar condón en una relación sexual, 
lo exoresa, oero tiene la relación sexual SIN condón 
42.3. Ha deseado usar condón, lo expresa y tiene la 
relación CON condón 
42.4. Ha deseado tener relación sexual SIN condón y 
convence a su pareia sexual de ello. 

. 
. .

1. 
SIEMPRÉ' 

·.

'. 

2
' CASI 
SIEMPRE

... 

·. 

. ,
.-

' 
. . 

3. .. 4 . 
UNAS SI CASI"···OTRAS NO NUNCA.

' . 
, . .. 

.. 
., .. 

' . ,. 
•' 

6
NUNCA. 

43. 
1 ;�, t¡\;J' ,_: �.:,,;:: .. i1 ,·,·�. ,_ '' ' '..!•.' 1, •i ' . 
En los últimos 6 meses, con c;uántas parejas tuv·:> relaciones sexuales penetrativas vaginales, teniendo
�n cue_nta si fueron parejas sexuales regulares )º ocasionales: . . . . · . 

43.1 

- ... - - .. - . ..... - ·-· .. ,, 

¿Con que frecuencia ha usado el condón en estas 
#de relaciones? 

parejas Todas Más veces Unas SI Mas veces 
las veces ,,s1aueNO otras NO NoaueSI Nunca

Con cuántas parejas regulares tuvo . 
relaciones sexuales en los últimos 6 meses? . ·• 
43:2. Cuántas· parejas sexuales ocasionales ha ... 

> ·¡ 
tenido en los últimos 6 meses 

44. 
• •• 1,1 .' • ,1 1 , .- ' 1· 

Sabe usted si s1,1 PAREJA REGULAR ACTUAL, noviazgo, matrimonio o' unión libre, le ha sido o es
infiel sexualmente ·con otras parejas?' · · ! · 
D 1. SI D 2. ;SE QUE No . , . D 3. NO SÉ , . . , D 4 .. ACTUALMENTE NO TENGO UNA. . . ' . . . PAREJA REGULAR 

. ' 
- - ' . . ' 

i;iempo d1rduracióri éíe-sus· dt>s últimos noviazgos: · ·· ·- - -·.. . - . -- - . ' ., 

.• �5.1 'riempo que lleva en el novia�go.actual __ ._.años-._ .. _ flleses o Actualmente no tengo : .
Noviazgo, vivo en matrimonio·ó · 
en unión libre.. . ' 

D No he tenido nunca noviazgo 45.2 !::n el anterior o el último noviazgo __ años __ meses

·,.46. Responda sólo si vive en matrimonio o unión libre
-

;46.1 

46.2 

1 . 

··-. 

Desde que vive en matrimonio o en unión libre actual ha tenido relaciones sexuales 
penetrativas vaainales con otra(as) oareias? • ... ·1. 

Si su· respuesta·a: la anterior:fue. SI, ¿Con cuáhtas parejas las ha tenido?· '. '

.. 

. -- - .. ' 

\ ' ,¡• 
...,.., • ,¡ ... ' :-; .. : : 

. '·.. '. 1i-· '· 1, -· 

.. 

1. 2. 
SIEMPRE CASI 

SIEMPRE 

> 

3. 
. UNASSI 
OTRAS NO 

1 46 3 1 Con que frecuencia ha usado condón en las relacionei:; •'; 
-

' 
: · . sexuales con estas otras pareias ? 

47,. 
' 

47.1 

47.2 
1 

i .. 

i ·I . 
-

Responda sólo.si. tiene noviazgo actualmei:ite: 
' 

• 1 ' . .. 1 

Desde_que tiene este noviazgo.ha tE1nido relaciones sexuales pei:ietratiyas con otra(s) .. 
are·as? ··:· ·,· · ·: : ' · · , ·· .. .- ·. . . . . . : 

' .. ··r .,. . .. . . . . . .: .. Si su respuesta a ¡ la anterior¡fue:SI, ¿Con cuántas. páréjas las ha tenido?:· · .. 
.• 

: 
1. 2." 

.. �"· . SIEMPRE .. CASI 
SIEMPRE 

3C" 
UNAS SI 

OTRAS NO 

¡ 47 3 1 Con �ue frecuencia ha usado condón-en estas .. •' 

· relaciones sexuales? .. 
.. ,,. 

REVISE QUE NO HA DEJADO DE RESPONDER ALGUN ITEM 
MUCHAS GRACIAS POR SU VALIOSA COLABORACIÓN 

1 .. · 1 SI : 

4. 
CASI 

NUNCA 
·-

·• 

4. 

CASI 
NUNCA 

i 

1 
SI 

i I 

e 
' 

2 
NO 

6. 
NUNCA 

: 

,; 1 t • 

ti. 
N�CA 

.. 

'�: ; ¡ '� ,12 

2=-
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� 

� .'l i, 
l 

� l 

11• 
1 • 

T
l 

). 
1. 

J 
1 • 

! 

r 
1 -t--

11 
', 1 

, 

ti 
1 

�-

· ... � 

.'._r
--

I
r,. "' 
.l 
.... 

Tabla A-1 

Número de- caso• por -=is.o• 
de tranami.�ión 'aexual por año 

Colombia 1983 - 1997 (;*) • 
1 

.. 

.�j.:� 
-;· �i , .• 
. --:·,,:, .• . 

... 

1.983 

·1. 984

l. 98,5

l. 986

1.987 

l. 988

1.989. 

1·.990' 
l. 991

1;992 

1:.993 
' 

1'. 994 
i 

1\995 

1.996 
., 

l'i 997 
! 

TqTAL 
; 

1 : 

., .. :: 
.. ·.·, 

SIDA! = 

HOMO· = -· 
BIS.:. .. ·I 

-. •., 1 

:8-�; ::-;��:'éf·���t;c · ;;,: •"""-• .. .. ;�\r .---- - ,e
:; i

· .
. , 8()11:),, ·1·; � BIS. RBT. ,:·;- " ... S�D. '1'0DL 1 

'I .: .. ...... .. 
' 
¡¡ : 

• 1 1 
¡ 1 
', ,

1 ' 1¡:' � 2 

h, .·! i 

11 ! 'i 1 4 lE :¡ : ..
17 ! ¡. 10 5 32 

•, ' 
87 ! ¡: 27 25 139 

165 1 ¡: 
! : 

• 57 57 279 

153 1 1 66 87 30E 
1 

270 ! 
1 

142 16_1 1 574 
¡ 

200 1 1 
'118 165 10 493 

136 
1 

102 134 104 476 

149 89 165 4 407 ' 
393 -195 399 987 

' 
' 266 r :153 ', 407 B2E 

282 ·198 468 7 955 
Jt 

170 ·¡ 84 264. 6 524 
,¡ " 'I 

.2. 30U 1.243 2.342 132 6. 017
,' 

,1 • 
• • • • �� ' 1 • • • • • . . 

Personas con 1
1
s.elorogia pósi ti va par� VIH con sin tomas y

'1 ' • 

puntaje de a�uerdo a definición OPS/Caracas 
. . ' 

MecaniSl!\O �e ),¡:.tansmisión sexuai. Comp·ortamiento homosexual 
'.I •·.. 

. 

Mecan:smo de tr�ns�s=-�n sexual. Comport��nto bisexual 
HET. ,¡ = 
S.D.; -

(*) : = 

Mecanismo de :transJD.J.sion ·sexual. Comp_ortanu.ento hete::-osexual. 
. De los 6, 017 -',lca.�os 'registraiios a la fecha,. �� �e encontraron

datos del tipo·de transmisión sexual en 132 fichas 
Informe parcit1l a diciembre- de 1997 .. 

Fuente= 

1 
Programa Nacib�al de'prevención y control ETS-VIH/SIDA 
Ministerio de_.:\ Sa;t,ud 

. • 1 
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ca.sos de SIDA por Nec:anilll:IO de 

T�anamiaión."por Deput.uenloa 

C�loid:>ia 1."995 - 1997 (*) 

Tabla A-2 

� ... : ;;:·' -;;·: .: · .. �:-... • P< •.? . .. - . - JJIBCU%SIII) . 

•::_��;e·�:_ BnDO 

I\MAZONAS 2 
ANTIOQUIA 133 
A.HAUCA 4 
A.TLANTICO 64 
BOGOTA 314 
BOLIVAR 12 
BOYACA' 5 
CA.LOAS 12 
CAQUETA 3 
CASANARE 2 
CAUCA 5 

.. CESAR 19 
CHOCO 2 
COROOVA 31 
C/MARCA 10 
GUAINIA 
GUAJIRA. '11 
GUA� 5 
HUILA 37 
MA.GDALENA 25 
�TA 11 
NARI80 9 
NOR. SANTANDER 62 
PUTUMAYO . 7 

QUINDIO 39 
RISARA.LDA 48 
SAN ANilRES 1 
SANTANPER 28 ,• 
SUCRE" 12 
rroLIMA 17 
VALLE 209 
VAUPES 

VICHAilA 1 

&CH)-� ·a,, BJ:S · 'IV 
.--�� , .  --

:.� 

2 
104 

13 
346 

5 
1 
9 
4 
3 

4 

0· 
2 
1 
2 

5 
5 
5 

22 
1 
9 

· 24

. 13 
5 

11 

105 
1· 

13 
191 11 

5 
1 ·.
2 
2 
2· 
1 

-.3 ,. 
1 
3 
2 

2 

2 
2 .¡ 
1 
1 

21 

14 
17 

5 
·2 ·1
4 2 

34 l.

., 

• 1 

1 
3 3 

2 ,. 
7 6 

1 

2 
1 

·1 4 

2 

l 
1 

l 
5 
1 
2 

1 10 

8 

1 
8 
'. 

1 6 

60 • 408 
1 E 
2 94 

.21 896 
1 23 
3 10 
8 · 32
1 10
1 .8 

8 
_4. 31 
.1 4 
2 4.9 

14 
1 

2 19 
5 

· 7 52 
3 36 
2 19 
1 12 
5 115 
1 10 

18 82 
14 114 

1 
9 63 

20 
4 · 39 

31 399 
S R 

1 
: 1.140 720 437 15 1� ,57 203 2.587 

(*) = 

,SR = 

Fuente = 

H,07 27",83. 16,89 0,58' .0,58 2,fO .7,8� 100,00 
Casos reportados en 1995-199.7 
Reporte' parcial a diciembre de 1997 
Departamento sin reportar casos 
Programa Nacional de·Prevención y Control 
de, las ETS-VIH/SIDA- Mfniste

0

rio de Sa lud 
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Tabla A;..3 

1'íme%o. de caaoa De srDA· por año 

ColClllbia 1. 983 - 1. 997 ·.(*) 

1.984 

1;995 

1.986 

l. 987

1.988 

l. 989

1.990 

l. 991

.1.992 

1.993 

1.,994 

1.995 

1.996 

1.997 

SIDA 

No 
ACOM 
(*) = 

12 15 

16 31 

148 179 

190 369 

338 707 

453 1.16( 

781 l.941

863 2.804

934 3.-738

740 4'. 478

1.361 51
• 839

910 6.749

1.'0.95 7l844

589 8.433

Personas con . serologia positiva ·.para 
VIH con sintomas y puntaje de acuerdo a 
Definición ·oPS/Caracas 
Numero de casos po�: afio. · 

1 • 

Numero de casos �cumulados por afio 
InfoDite. parcial :� d,ic.i,.embre de 1997 

FUENTE = Programa Naciona'l de. Prévenci6n y 
Control de las ET·S-VIH/SIDA Ministerio· 
·de· salud 



hbla A-t 

!liiiDe%o de caaoa de SIDA por aexo por año 

ColClllli,ia 1.983 - 1.997 (*) 

l. 983

1.984 

1. 985 

+-986 

l. 987

1. 988

1.989 

1.990 

l. 991

1.992 

l. 993

1.994 

1.995 

l. 996

l. 997

SÍDA. 

HCM = 

HUJ = 

SD = 

( ., 
Fuente 

1 i :' 1 2 1 3 

2' 1 o 2 10 12 

16 o H15 I ' 1¡· i -

47: 1 
1 48 ·100 148 

,. 
183 ''•, 7 190 o 190

,I' 

303 . 27 330 8 338 
. ' 
.. 

403 ·i; 30 433 20 453 

70'4 I·: 62 766 15 781 

760 57 817 46 863 

577 51 628 306 934 

673 61 734 6 740,' 

1.235 1117 · 1.352 9 1.361 
!• 

904 6 910 806 1 98 1 

943 ¡ 141 l. 084 11 1.095 

514 
1 

75 589 o 589

7.166 : 729 7.895 538 8.433'1' 

Personas .· con 
puntaje .. por. 
OPS/Caracas 

serologia positiva para VIH mas 
·enfermedad··. según ·. clasificación

Hombres 
Mujeres ... 
Sin dato •. :No ·aparecen registrados datos de sexo en · 
538 DE 8, 433 casos (fichas)' 
Informe parciai .a diciembre de· 1. 997 
Program : :Naci�nal. de Prevención y 
Cont·rol de las ETS-VIH/SIDA Ministerio 
de Salud ' 

· 
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Tabla A-5 

cUo• de SIDA por grupo• de edad por año . 

Co1cmbia 1.983 - 1.997 (*) 

� ,. ;
'.

:,. AII08 -- .. ·, .�-. 
•!' ¡· � .. ·• - ' ... - ·- - .. 

�DÍ>'.:. --< _86 87 88 89 9Q_ 
'91 92 93

-:r· --::··;¿· ::.·.' ' ', ' 
·.::_ . -:. - SS .. ' 

,, ---
0-4 o o o � 9 '11 11 15 7 

5-14. O, o 1 3 4 10 13 ,4 1 
' 

15-24 4· 7 20 41 : 58 '83 86 60 86 
: " . '' 

25:-34 7· 31 83 158 172 ,328' 364 220 310 

35-44 7 9 46 6� :103 .217 191 144 214 
1. ; ' 

45'-59 ·2 o 21 -36 46 8� ·93 ' 60 96 

> �o o .o 4 : .4 7 16 · 17 13 10 
' 1 

.S/INF 11 101 15 -24 54 '31 '·88 418 16 
' 

� 
31 148 190 338 ·453 781 863 934 740 

1' 1 
. 

. -- . 

9, 

14 

4 

137 

636 

370 

· 145

35 
r 
·' 20

U361 

95 

11 

6 

93 

394 

259' 

110 

27 

10 

9_10 

96 
-

. " 

-

24 

4 

11!3 

•468

290 

140 

22 

29 

1.095 

SIDA - P�rsoni\s co� 1

1

serologia positiva para VI,H con
· sint9mas Y, ' · . , . 

�t�je ·ae: �cu
1 
erdo a definición

,· '
º

>:·. 
--

-- . _ .... _ : -
' -. 

-·' .•., .. ·-:.,. . -,.: .. -.. . --
. .  . . ... -

·- - .c. 

,c!?c: SB'.r; - � .:.. A,,• -- . 
.. 

. - . 

13 118 1,4� 

. 4 . 54 O, 6� 

61 854 10,H 

232 '3.403 40,4! 

191 2.110 25,0� 

67 901 10,n 

13 168 2,0% 

8 825 9,81! 

589 8.433 100,0� 

5/Í:NF 

( * j

OPS/CARACAS ,. , ' , .. 
Sin· dato de i e�d. Aparee.en , �egistradas · 825 de 8, 433 
fichas. 

Fuente

Informe pa
0

rcial a dici:embre de 
1997, : ¡ . : : '' 1 
Programa Nacional· de Prevención 
y Controlj de ' las ETS-VIH/SIDA 
Ministerio¡de; Salud 
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Tabla A-6·· 

CUos de SIDA por departamento por do 
Colombia 1;983 - 1.997 (•) 

DEPARTAMIN u " 
m" .. :'.:;E;:;¡:;;_.,,� ·.�; �� :.�.::.. :,;;-

AUA70NAS 
ANTIQOUlA 
ARAUCA .. 
IAlLANTICO 
DUU{J1A 2 
IBOLIVAR ·2
BOYACA 
CALDAS 
CAOUETA 
"ASANARE .. 
CAUCA 
CESAR 
CHOCO 
IYWrv:JVA 
r'II.IADCA 
GUAINIA 
GUAJIRA 
GUAVIARE 
UTffi.6 ·-
MAGDALENA 
META 
INARIÑO 
IN.SANT/DER ' 
PUTIJMAYO 
n11mn10 
RISARALDA 
SANANDRES 
SANTANDER 
SUCRE. 
fOI.UIA ,. 
VAU.E 1 
VAUPES 
VI CHAD A'. SD 10 

.TOTAL 3 12 

il! . ,:, 11!
?�� �··;::��:-·· 

5 15 

8 1 29
·I 2 

; 

·, i 
. , ' 

: 'i 

" ¡ 
! ' 
:
'
1 

; . 1 
'' 

1 ' . 
! i' 1 

¡' 

; : 

i' 

' 
' 
r ' 

1 
1 

1 

1 
r 

2 

. ' 

,. 
1 
1 

16 

1 

1 

1 

1 

1 

• 1 

1 
1 

4 

! 

• 1 

1 
1 

1 
3 
1 

. i 
92 
·� 

�-! . �, i'1 :_-::'}." ¡:_-:·:·. 

l 
38 66 86 

3 .4 23 
83 : 166 187 
2 8 

l 
5, 8 4 

, . 
' 

l' 2 2 
3 

1 
1 3 

1 . 3 3 

1 

2 
1 9 

1 
2 13 

1 
16 9 5 
2 11 . 23 

1 
l 9. 13

. ·'·'_!JCI
·.�,·:::::;-

1 
98 

34 

.:. ·,i •" - ' 

1 
65 

27 
427 492 

l 
l 4 

15 11 
l 
1 

s· 3 
4 

2: 2 
3 4 

1 
l 
5 5 
8: u 

1 5 
1 2 ' 10 4 

' 

20 20 
•. 21 42 

1 4 
' 17 26 

�-•r�•;:;�, 

2 
110 

31 
435 

2 

33 

'3 
8 

·3

15 
13 

5 

4 
13 
8 

11 
4 

12 
1 
9 

20 
; 3 
29 

2 2 :, " 2 ·3 2
3 4 5 ' 9 7 3 

32 49. 58 99 114 •32

. 1 .:: . 

1 '123 
)9(] 33! ·453 I 781 . 863 '.934 

-� " '5 
·:r' .. 

: ::-• 

135 In 169 
1 l 1 

23 20 29 
416 753 3SO 

21 4 
6 5 5 

15 14 
l 1 

4 
l 
l 13 14 
3 . l 
9· 1 17 

1 .5 

2 11 5 

20 8 '13 
15 10 .-io

9 13 8 
3 5 

16 41 30 
1 1 .6 

22 32 
31 5 27 
3 3 1 

28 ... 37 13 
2 6 ·. 8
3· · 38 13 
8 · ·155 125

1 . · l 

'74(] I:361 91C I 
,, SIDA = PersoJ131! con � positiva para VIlI con Síntomas y puntajc por 

enfermedad ' clasificación OPS/Caracas .. :· 

:'" . 
· . 

2 
196 

2 
22 

361 
13 
5 

25 

7 
2 
5 
9 

22 
7 

12 
3 

17 
21 
4 
4 

45 
4 

44 
60 

28 
10 
18 

146 

.
' .. 1

l.09! 

so 
.. . � . . ... . 

= Sin dato. ·No apan:c:en registrados en las Fichas. No se puoo cstilblecer la

(•). = 
SR·= 
Fuente= 

: · procedencia en 226 de .8,433 fichas
Informe parcial a diciembre de I'.997 

. Dc:putamczito sin repoJtan:asos 
Programa Nacional de Prevención y Control 
de las Jn'S-VIH/SIDA-Ministerio de salud 

97 TOTA

L ,· 

4 ll 

43 l.203
3 � 

43 259 
185 3.894 

6 59 
2S 

130 
2 12 
2 1; 
3 30 
8 ·5�
3 � 

10 82 
2 4; 

l 1 
2 3� 
2 10 

22 105 
5 100 
7 58 . 
3 23 

40 214 
o 14
6 l8í 

27 270 
11 

22 . 224 
2 3S 
8 111 

128 952 
SR 

.. 4 
2U 

l 5851 8.433 



. '· 

,,�?�·

" 
' -.,, �
1 ·. . 

,rL 
.· . Í"' 

- '(_

,,-
•" ! 
1 1 : 
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Ir 
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.� .......... 
Cm de SIDA por ........ '"P"2 de tnupin por ailo 
c.-,la 1.983 - 1.997 (•) 

1.984 

1.985 

1.986. 

�-987 
1.988 
1.989 
1.990 
1.991 
1.992 
,1.993 
1.994 

1.995 

1.996 

1.997 

'J'.()TAL 

SIDA = 

SEX = 
SANO= 

PNI" = 
SINF = 

2 

16 

32 
,139 
279 

. 306 
574 
·493

:416
407 

987 

826. 

955 

524 

6.01 

' 
i 
' 
'. 

" . 

'i
. 

i::.. 

'. 
i' 
, . '' 

i. 
¡: 

1 ! 

10 

o 

116 
'2 
9 3 

14 13 130 
18 183 
23 332 
16 
.5 

16 

13 

28 

16 

�01 151 

pm;onas seroli>gia ·positivia para Vlll mas pmtaje por enfermedad 
1 • . '

1 
J· .. ! 

se • clasificación C>PS/CaraQsgun ... I' .. . 
Mecmísrno csJ � sexml . . : , I' , .. ,.· . . ... . .
M<X:auisrno de tiaDsmisióa a tr.ftá de sangre· 
o de psi�,�-(ckogadicción).

453 
781 
863 

' 1 • ' , !: ' 1 f ' ¡ • • • • M<X:amsrno De Traosrn•sióo Ptrinatal (Madn:-lll,JO) 
. $in �ormaci� ;Qe· Muisrno De Transmisi6n Se Han Registrado 2; 164 de 8,433 

fi ""'- j'. . C!,MI'> · . l ' 1 , ' • • . • • 

Ipfürme �1
1a¡di1;i� de 1.997 .. . · ·. · . 

· · · · 
• , ' • 1 ·I . 

I¡'rt>grama N�IJ;d-De lfflcnci6n y control de las-ETS- -
. VIlJ/SIDA-Mmisterio de salud 

'! 

1 .

·,

--,.---------------'-�- � • ..... 




