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RESUMEN

Introduccion: Durante la ultima década, las Infecciones de Transmisién Sexual (ITS) y
el consumo de sustancias psicoactivas (SPA) han incrementado, convirtiéndose en un
importante desafio de salud, afectando a millones de personas y planteando
dificultades tanto para quien la padece como para el personal de salud. Objetivo:
Determinar los factores socioculturales en la transmision de ITS en pacientes
consumidores de sustancias psicoactivas del hospital Bicentenario, mayo 2024.
Métodos: se realizd un estudio descriptivo observacional transversal retrospectivo en
los pacientes del programa “date un chance” del hospital Bicentenario de la ciudad de
Guayaquil durante el mes de mayo del 2024. Muestra: la calculadora muestral Granmo
determiné que una muestra aleatoria de 73 individuos permite estimar una intervencién
significativa en una poblacion de 150 pacientes del programa “date un chance”.
Instrumentos: se efectud una revision de las historias clinicas de los pacientes, a partir
de las cuales se recopild6 informacion de 12 variables sobre los determinantes
socioculturales en la transmision de ITS. Medicion de resultados: de los 8
determinantes socioculturales en la transmision de ITS identificados en esta poblacién
el 95.9% (n = 70) presentaron entre 4 a 8 factores relacionados con la transmision de
ITS, en donde el 43% (n = 32) refieren educacion basica y secundaria incompleta, el
9.6% (n = 7) son poblacion clave (HSH), el 75.3% (n= 55) solteros, el 75.3% (n = 55)
estan desempleados, la edad media de inicio de consumo fue de 15 afos (DS +/- 4.9
anos); la media de consumo fue de 12 anos (DS +/- 10.1 anos), el 35.6% (n= 26)
indicaron iniciar y mantener el consumo por problemas familiares, ansiedad y
depresion, el 30.1% (n = 22) tuvieron policonsumo, el 68.5% (n= 50) refirieron una
composiciéon familiar no biparental Conclusiones: la relacion bidireccional entre ambas
problematicas potencian sus efectos en la poblacion inmersa en esta sindemia; de alli
la importancia de identificar los determinantes socioculturales que estan vinculados al

aumento en el riesgo de la transmision de estas enfermedades sexuales.

Palabras claves: determinantes socioculturales, infecciones de transmision sexual,

consumo de sustancias psicoactivas.



ABSTRACT

Introduction: During the last decade, Sexually Transmitted Infections (STIs) and the
consumption of psychoactive substances (PAS) have increased, becoming a major
health challenge, affecting millions of people and posing difficulties for both those who
suffer from it and for others. health personnel. Objective: Determine the sociocultural
factors in the transmission of STls in patients who consume psychoactive substances at
the Bicentenario hospital, May 2024. Methodology: a retrospective cross-sectional
descriptive observational study was carried out in the patients of the “give yourself a
chance” program at the Bicentenario hospital in the city. of Guayaquil during the month
of May 2024. Sample: the Granmo sampling calculator determined that a random
sample of 73 individuals allows estimating a significant intervention in a population of
150 patients from the “Date un chance” program. Instruments: a review of the patients'
medical records was carried out, from which information on 12 variables on the
sociocultural determinants in the transmission of STIs was collected. Results: of the 8
sociocultural determinants in the transmission of STls identified in this population,
95.9% (n = 70) presented between 4 to 8 factors related to the transmission of STls,
where 43% (n = 32) reported incomplete basic and secondary education, 9.6% (n = 7)
are key population (MSM), 75.3% (n = 55) are single, 75.3% (n = 55) are unemployed,
the average age of initiation of consumption was 15 years old (SD +/- 4.9 years); The
average consumption was 12 years (SD +/- 10.1 years), 35.6% (n = 26) indicated
starting and maintaining consumption due to family problems, anxiety and depression,
30.1% (n = 22) had polydrug use, 68.5% (n= 50) reported a non-two-parent family
composition Conclusions: the bidirectional relationship between both problems
enhances its effects on the population immersed in this syndemic; Hence the
importance of identifying the sociocultural determinants that are linked to the increased

risk of transmission of these sexual diseases.

Keywords: sociocultural determinants, sexually transmitted infections, use of

psychoactive substances.
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CAPITULO I: INTRODUCCION

1.1 Introduccion

Durante la ultima década, las Infecciones de Transmision Sexual (ITS) han
incrementado, convirtiéndose en un importante desafio de salud, afectando a millones
de personas y planteando dificultades tanto para quien la padece como para el
personal de salud; quienes procuran reducir el impacto negativo que generan estas
patologias. Ecuador se encuentra entre los paises que enfrentan esta problematica y

se suma a los esfuerzos globales para combatirlas (Redroban et al, 2021).

En base a lo expuesto, se agrega el problema del consumo de sustancias ilicitas
psicoactivas (SPA), el cual es un desafio complejo para la salud publica, dado que
afecta la salud desde el ambito bioldégico y otros aspectos como los sociales,
psicologicos y espirituales de los individuos. Es crucial realizar intervenciones
integrales y estrategias de prevencion o disminucidn del consumo, mas alla de un

enfoque solamente asistencialista (Redroban et al, 2021).

A manera de respuesta al aumento del trafico ilegal de sustancias de esta indole
en la region, el municipio de Guayaquil implementa el programa "Date un chance", con
la finalidad de proporcionar asistencia médica y psicolégica integral preventiva y
asistencial terapéutica a personas con adicciones, siendo una de ellas el consumo de
drogas o sustancias ilicitas. EI mantener una adecuada relacion meédico paciente es
fundamental en el proceso de recuperacién, sobre todo por la compleja relacidon entre
el abuso de sustancias y las ITS, una dinamica denominada sindemia del siglo XXI por

la SIG, cuyas siglas significan Sociedad de Infectologia de la provincia del Guayas.

La presente investigacion busca identificar los determinantes socioculturales
que aumentan la probabilidad de transmision de una ITS en pacientes del programa
"Date un chance", con el fin de comprender el problema y todas las variables que
intervienen en el mismo. El resultado obtenido permitira implementar estrategias desde
la prevencidon que sean mas efectivas y contribuira asi a la formulacién de politicas

publicas integrales que aborden simultaneamente la problematica del consumo de SPA



y las ITS, promoviendo un enfoque mas completo y eficaz en el abordaje de estas

patologias.

1.2 Planteamiento del problema

El consumo de sustancias psicoactivas hace referencia al uso de drogas ilegales
como heroina, cocaina, marihuana, etc; también de otras sustancias legales como el
tabaco y el uso indebido medicamentos que son recetados y usualmente de libre venta.
El empleo de estos productos quimicos durante las relaciones sexuales puede
conllevar a adoptar diversos patrones de conductas de alto riesgo para la transmision
de una infeccion de transmision sexual (ITS) en quienes las consumen, por ende es de
vital importancia reconocer la relacion entre ambos problemas de salud publica y los

determinantes socioculturales que los rigen (NIH, 2021).

Al conjunto de patologias que se transmiten de una persona a otra por medio del
contacto sexual ya sea este oral, anal vaginal o incuso el roce de genitales, se
denomina ITS. Este término debe ser diferenciado de las enfermedades de transmision
sexual o ETS, dado que al referirse a una enfermedad se limita a los pacientes
pensarla solamente cuando se tienen sintomas; no obstante, en el caso de estas
enfermedades infectocontagiosas, en su mayoria cursan de manera asintomatica, es
por ello que surge la necesidad de emplear ITS en lugar de ETS cuando se mencionan

a estas entidades clinicas (Rodriguez et al, 2020).

Las ITS son un gran problema de salud publica a nivel mundial y nacional,
debido a que su alta prevalencia conlleva a perpetuar la cadena de transmision de
estas enfermedades. Las infecciones transmitidas por via sexual pueden generar
graves secuelas a largo plazo si no son tratadas o diagnosticadas de manera oportuna,
al ser generadas por diversos agentes patdégenos desde los mas frecuentes como las
bacterias y virus, siendo los hongos y parasitos los de menor identificacion clinica y de
laboratorio. Es precisamente por este ultimo factor que existen varios mecanismos
involucrados en la transmision de las ITS, en donde en su mayoria pasan
desapercibidas al no generar sintomas, convirtiéndose en un gran reto diagndéstico para

el personal de salud del primer nivel de atencién. Cabe destacar que el tener una ITS



aumenta el riesgo de contraer otra, sobre todo el VIH, siendo esta una de las

patologias de mayor morbilidad y mortalidad a nivel mundial (Chanamé et al, 2021).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) indicé en su ultimo informe en el
afno 2019 que aproximadamente 374 millones de personas contraen una ITS cada ano,
representando asi que cada dia mas de un millon de personas las adquieren. También
dié a conocer que las ITS curables mas frecuentes era la tricomoniasis con un reporte
de 156 millones de casos por afio, seguido de la clamidiosis con 129 millones, gonorrea
con 82 millones y finalmente sifilis con 7,1 millones de pacientes anualmente. Por su
parte, dentro de las ITS no curables pero tratables tenemos el herpes genital con un
total de 490 millones hasta el afio del 2020, VPH 300 millones, Hepatitis B 290 millones
y finalmente VIH con 39 millones de personas (OMS, 2023).

Jiménez et al (2024) realizaron una revision sistematica de 43 articulos
cientificos publicados en Scopus, Pubmed, CINAHL, Medline, LILACS e IBECS, en
cuyas bases se analizaron estudios observacionales, longitudinales y mixtos con la
finalidad de identificar los factores de riesgo para la adquisicidon de ITS en trabajadoras
sexuales; en donde los afios que se lleva ejerciendo el sexo transaccional, el uso
inadecuado o falta de uso del preservativo, el nUmero de parejas a lo largo de la vida y

el consumo de SPA, fueron los principales determinantes para contraer una ITS.

Soltero et al (2021) llevdo a cabo un estudio descriptivo transversal en 60
adolescentes embarazadas con un rango etario entre los 10 a 19 anos, a quienes se
les realizd un cuestionario sobre conocimiento y percepcion de riesgo del virus del
inmunodeficiencia humana (VIH) y otras ITS, con la finalidad de conocer los
determinantes sociales de salud presentes en esta poblacion que condicionan a la
prevalencia de estas patologias en las pacientes estudiadas. Dentro de los resultados
encontrados se identificd que los factores familiares como el tipo de familia (biparental),
edad de inicio de la primer relacion sexual, el tener mas de 2 parejas sexuales en
menos de 6 meses, uso inadecuado o ausencia del empleo del preservativo durante las

relaciones sexuales y falta de conocimiento sobre las ITS; fueron las principales



variables a tomar en consideracion al momento de analizar los determinantes sociales

vinculados al riesgo de contraer una ITS.

Redroban et al, en su estudio del 2021, identificaron ocho factores de alto riesgo
vinculados con la incidencia de infecciones de transmisidn sexual en los adolescentes
que fueron objeto de analisis en la presente investigacion. Entre estos factores, se
destacan: el inicio temprano de la actividad sexual, mantener relaciones sexuales sin
proteccion, historial previo de ITS, participacion en relaciones sexuales transaccionales,
consumo de drogas y alcohol, comprensién limitada sobre las ITS, nivel educativo, y un

uso incorrecto el preservativo.
1.3 Pregunta de investigacién

¢ Cuales son los principales determinantes socioculturales en la transmision de
las ITS de los pacientes consumidores de sustancias psicoactivas del hospital

Bicentenario, mayo 20247
1.4 Identificacion del objeto del estudio

El objetivo es identificar los determinantes socioculturales que estan
condicionando la transmision de las ITS, cuya informacion sera empleada para
fortalecer las intervenciones médicas y psicolégicas que se realizan en el programa
“Date un chance” de la municipalidad de Guayaquil. Esto incluye a todos los pacientes
de 18 anos o mayor a esta edad que acuden a consulta externa y hospitalizacion de las

instalaciones del sistema de salud del hospital Bicentenario.

La investigacién buscd recopilar datos, analizar la informacién proporcionada
con respecto a la situacién actual de los pacientes consumidores de SPA para contar
con una vision holistica de todas las variables que intervienen en la transmision de

estas patologias.
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1.5 Delimitacion

e El presente estudio fue realizado en pacientes que consumen SPA atendidos por
el programa de desintoxicacion "date un chance” del hospital Bicentenario del
Municipio de Guayaquil, no se incluy6 pacientes de otras areas del centro de
salud, dado que no son parte de la poblacion objetivo a ser analizada.

e Se realizd6 un muestreo por conveniencia empleando la calculadora de tamano
muestral Granmo, para conocer el total de pacientes a ser intervenidos en base
a la frecuencia de atenciones actuales.

e La intervencién se llevo a cabo durante el mes de mayo del 2024, tiempo en el
cual se recolectaron los datos en base a la muestra calculada y se realizé el
analisis de la informacién recabada a través de una encuesta.

e Se realizd un cuestionario a las personas intervenidas, quienes luego de firmar
un consentimiento informado seran sometidas a las preguntas que incluyen
informacion sobre los determinantes socioculturales que aumenta el riesgo de
transmision de una ITS. Esta herramienta permitira obtener de manera objetiva
la medicion de estos factores.

e El estudio se realizé unicamente con los pacientes atendidos por el programa
date un chance, localizado en el Hospital Bicentenario de la ciudad de
Guayaquil, sin estimar otros sitios de atencién del programa como el de bastién
popular, localizado al norte; centro el cual también es considerado parte del

programa previamente mencionado.
1.6 Justificacion

El consumo de sustancias psicoactivas es un problema de salud a nivel mundial
el cual va en aumento acorde con las ultimas cifras presentadas en el informe del 2023
por la oficina de drogas y crimenes de las Naciones Unidas (UNODC), en donde
expusieron que en el 2021 alrededor de 13.2 millones de personas eran usuarios de
drogas inyectables, representando un aumento del 18% con respecto a afios previos. A
su vez, dieron a conocer que 296 millones de personas en el mundo consumen drogas,

es decir un 23% mas con respecto a la década anterior. También cabe destacar que el
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numero de pacientes con trastornos por consumo se agravo a un 45% en los ultimos 10

anos, sumando asi un total de 39.5 millones de pacientes (UNODC, 2023).

En el informe mencionado previamente, la UNODC recalcd que hubo un cambio
en el consumo de frecuencia de la drogas, en donde el cannabis era la drogas mas
consumida para el 2020, no obstante, en el ultimo reporte esta pasé al 3 puesto en
cuanto a frecuencia de consumo mundial siendo la primera los opioides, seguido de la
cocaina. Otras SPA mencionadas fueron éxtasis, anfetaminas y finalmente los
medicamentos opioides de uso farmacéutico y de libre venta. También se destaca
como el contexto socio econémico y cultural de los pacientes intensifica su consumo y
genera un aumento en el trafico ilegal local y global de estas sustancias, perpetuando

aun mas el problema en la poblacion en general (UNODC, 2023).

Por su parte, las ITS representan un gran desafio para la salud publica global,
debido a todas las aristas que deben ser consideradas dentro del manejo de un
paciente con una ETS; puesto que el tener una de estas patologias incrementa
exponencialmente el riesgo de tener otras sobretodo el VIH, la cual es una de las ITS
con mayor morbimortalidad en el mundo, representado la causa numero 14 de muerte
dentro del listado de agentes causales de mortalidad global. Cabe destacar que las ITS
al no ser diagnosticada y/o tratada a tiempo pueden desencadenar consecuencias
tales como enfermedad degenerativas cronicas, secuelas organicas y en el caso del

binomio madre hijo la muerte (Gabini et al, 2024).

Las ITS y el uso de sustancias psicoactivas estan directamente relacionados, es
decir la presencia de una de estas entidades en un paciente, incrementa y potencializa
el riesgo de presentar la otra. En cuanto al consumo de SPA, se conoce que
incrementa la probabilidad de transmision de una ITS por las conductas y practicas
sexuales no seguras que se pueden llevar a cabo bajo la influencia de estas
sustancias. Ademas, el consumir sustancias psicoactivas debilita el sistema
inmunoldgico, vulnerando asi los mecanismos de defensas corporales ante un agente
infeccioso. Por otra parte, quienes tienen una ITS pueden llegar a presentar
alteraciones psicoldgicas que desencadenan estrés, ansiedad, estigma o depresion, lo

cual en conjunto podrian provocar que los pacientes inicien 0 aumenten el consumo de
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SPA como un medio de escapatoria o afrontamiento ante su realidad (Lopez et al,
2024).

El incremento de casos de ITS en pacientes consumidores de sustancias
psicoactivas es alarmante, dado que la relaciébn bidireccional entre ambas
problematicas potencian sus efectos en la poblacion inmersa en esta sindemia (dos
epidemias que hacen sinergia entre si); es por tal motivo que el manejo de ambos
fendbmenos de la salud se torna muy complejo y por lo tanto debe ser abordado
mediante un equipo multidisciplinario, de alli la importancia de identificar los
determinantes socioculturales que estan vinculados al aumento en el riesgo de la
transmision de estas enfermedades sexuales; para asi lograr una comprension clara e

integral de todas las variables que intervienen en las mismas.

CAPITULO II. OBJETIVOS

2.1 Objetivo general
e Identificar los determinantes socioculturales en la transmision de ITS en
pacientes consumidores de sustancias psicoactivas del hospital Bicentenario,
mayo 2024.

2.2 Objetivos especificos

e Operacionalizar las variables sobre los determinantes socioculturales en las ITS
que se obtendran de las historias clinicas de los pacientes consumidores de
sustancias psicoactivas del mes de mayo de 2024.

e Recopilar informacion sobre los determinantes socioculturales en las ITS de las
historias clinicas de los pacientes consumidores de sustancias psicoactivas del
hospital Bicentenario en mayo 2024.

e Establecer la frecuencia de los determinantes socioculturales en las ITS de los
pacientes consumidores de sustancias psicoactivas del hospital Bicentenario en

el mes de mayo de 2024.
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CAPITULO Ill. MARCO TEORICO

3.1 Marco referencial e historico

El consumo de sustancias psicoactivas y la presencia de ITS son dos grandes
problemas de salud que convergen y se potencian entre si, conllevando a una sindemia
que impacta en gran medida a este siglo. La relacion bidireccional de estas patologias
es directamente proporcional, lo cual implica que la presencia de una genera que la
otra se vea alterada; ya sea aumentando o disminuyendo su incidencia, es por ello que
se debe abordar ambas problematicas en conjunto y no deben ser visualizadas de
manera aislada para mitigar a largo plazo los efectos negativos y las secuelas que trae

consigo en un paciente (Angel et al, 2023).

La sindemia entre consumo de SPA e ITS es un fendmeno que se ha podido
evidenciar en el programa date un chance del hospital Bicentenario de la Muy llustre
Municipalidad de Guayaquil, en donde acorde con su reporte del 2023 atendieron a
1020 pacientes con una edad media de inicio de consumo de 18 afios, en donde el
63% (n= 643) indicé consumir mas de 3 drogas a la vez, siendo la droga mas
consumida la heroina reportada por el 88% (n= 816) de los pacientes, seguida de la
cocaina, tabaco, alcohol, marihuana, psicofarmacos y LSD (acido lisérgico dietilamina).
Por su parte, la prevalencia de sifilis en este grupo poblacional fue de 11.2% (n = 114) e
incidencia de 6.7% (n = 68); mientras que VIH alcanzé una prevalencia de 4.1% (n =
42), valores que triplican a los reportados en otros grupos poblacionales atendidos en
este centro de salud (ONUSIDA, 2024).

En base a lo expuesto previamente, Ferra et al (2021) efectud una investigacion
observacional y transversal en 50 mujeres (edad: 10 a 19 afnos) con diagnéstico de una
ITS atendidas en una clinica de especialidades pediatricas de Cuba; en quienes se
analizaron los siguientes determinantes socioculturales en el riesgo de transmision de
una ITS: edad, actividad sexual, nivel educativo, composicion familiar, funcionalidad del
nucleo familiar e ingreso econémico. Los resultados obtenidos fueron: el 90% (n = 45)
tuvieron conductas sexuales de riesgo, el 40% (n = 20) tenian escolaridad media, el

58% (n =29) refiere un ingreso econdémico bueno, el 44% (n = 22) tuvieron una familia
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mediana y trigeneracional, mientras que un 62% (n = 31) refirieron tener una familia

disfuncional.

Palacios et al (2028) llevaron a cabo una investigacion en 1012 estudiantes
mexicanos entre los 14 y 22 afos consumidores de SPA, en quienes se analizd
determinantes en la transmision de una ITS; obteniendo asi que el SPA mas
consumido era la marihuana; ademas se encontré que quienes la consumian tendian a
tener relaciones sexuales con mayor frecuencia, a no usar condones durante las
mismas. También se identificé que tendian a tener de dos a mas parejas sexuales en
un lapso menor a 6 meses, representando asi un incremento exponencial en el riesgo
de adquirir una ITS; por lo tanto se encontré6 una asociacion directa entre ambas
patologias, sefialando asi que el consumo de SPA se asocia con el riesgo de padecer

una ETS en comparacion con aquellos que no la consumian.

Martinez et at (2015) realiz6 un estudio observacional y transversal en hombres
y mujeres aborigenes de Oaxaca (México), sobre los factores de salud relacionados al
VIH como el aumento de la migracién, el nivel educacién maximo alcanzado, el
trasfondo cultural, nivel socioeconémico, género, barreras en el acceso a los servicios
de salud, estilos de vida, conductas sexuales con respecto al uso del preservativo; en
donde se pudo determinar que el VIH era mas frecuente en amas de casa, el 64% de
las familias tienen un salario basico, el 23.9% de la poblacion ha migrado, el 16.3% de
la poblacion era analfabeta, el 60% eran mujeres indigenas, el 10% tenia acceso
limitado a servicios meédicos, 277 familias de las 362 consumian alcohol y la mayoria
de la poblacién no empleaban preservativo debido a la idea de una disminucion en el
placer durante el acto sexual. En conclusion son diversos los determinantes deben ser
analizados en los grupos poblaciones y que se relaciona intimamente con la

transmision de las ITS.

Mercado et al (2020) realizé un estudio en el que incluyé a 1910 participantes
(733 sexo masculino y 1177 sexo femenino) e investigd el uso de preservativos y el
consumo de alcohol y otras sustancias psicoactivas como marihuana, cocaina,

heroina, etc. Los resultados indicaron que quienes consumen alcohol tienden a usar
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menos los preservativos masculinos o femeninos en comparacion con aquellas que no
lo ingieren. Ademas, se observd que los hombres que consumen hachis y cocaina
usan menos el conddén durante las practicas sexuales orales, anales y vaginales. Esto
sugiere la necesidad de realizar nuevas investigaciones que aborden de manera
integral las interacciones entre el uso de drogas y las ITS, con la finalidad de

comprender mejor los factores que influyen en ambos aspectos.

En Ecuador hacen falta mas estudios que permitan comprender los factores que
estan condicionando el incremento de la frecuencia de las ITS, sobre todo en poblacién
clave como lo son los consumidores de SPA, dado que al identificar los determinantes
socioculturales que las modifican se podran establecer las estrategias de salud publica

para mitigar los efectos negativos que tiene esta sindemia en nuestro contexto actual.
3.2 Marco conceptual

3.2.1 Consumo de sustancias psicoactivas

El consumo de sustancias psicoactivas hace referencia al uso inadecuado de
productos quimicos cuya diana de accion es el sistema nervioso central (SNC), estas
sustancias podrian ser ilegales como la marihuana, cocaina, heroina, etc; hasta otras
legales como el alcohol o el tabaco, drogas que tienen alto potencial adictivo. EI manejo
de pacientes con consumo de SPA es un gran reto dado que requiere de la
intervencidon de multiples especialistas que brindan en conjunto herramientas
suficientes para que el paciente pueda sobrellevar todos los efectos negativos que

producen en la esfera bioldgica, psicoldgica y social (Restrepo et al, 2021).

Dentro de los ambitos que se deben considerar en el consumo de SPA tenemos:
la afectacién en la salud fisica y mental, dado que las toxinas interfieren con el
adecuado funcionamiento de los o6rganos desencadenando patologias hepaticas,
pulmonares, tegumentarias, etc. También se debe analizar el impacto en el aspecto
social por las conductas lesivas desde y hacia la persona que la consume, ya sea esto
en el ambito laboral (desempleo), familiar (violencia) o personal (suicidio). Los

problemas derivados del consumo aumentan la inversion nacional en salud por la



16

cobertura en atencion médica, los tratamientos que se requieren en cada recaida, los
ausentismo laborales y otros gastos indirectos relacionados a la asistencia de los
pacientes. Cabe recalcar que aun existen barreras al acceso de los servicios en salud
debido a los escasos recursos invertidos en programas que eduquen al personal de
salud y cuidadores sobre el manejo de un paciente con consumo y dependencia de
SPA (Alvarez et al, 2020).

3.2.2 Infecciones de transmision sexual o ITS

Las enfermedades de transmisién (ETS) es un término empleado para hacer
referencia a las patologias transmitidas por via sexual oral, anal, genital o inclusive el
roce de genitales predispone la transmision de organismos microscopicos como
bacterias, virus, hongos y parasitos de una persona a otra, generando afectaciones en
diversos organos; cuando las ETS cursan sin sintomas el término mas idéneo a
emplear es ITS o infecciones de transmision sexual. Es importante recalcar su uso,
dado que el asociar a las ITS sélo con sintomas se estaria mal dirigiendo a la
comunidad en cuanto a las medidas de prevencién, puesto que el 90% de las ITS son
asintomaticas y al no sospecharla por los factores de riesgo conlleva a secuelas

organicas a largo plazo al no ser diagnosticadas o tratadas a tiempo (Mederos, 2020).

Actualmente debido a la gran diversidad de las practicas sexuales, las ITS se
transmiten también por medio de elementos que pueden ser empleados durante estas
practicas como juguetes sexuales o fomites de secreciones vaginales, seminales o
fluidos del ano. Cabe destacar que el contacto con la piel, ante la presencia de una
lesion, también constituye un factor de riesgo para la transmision de las ITS siendo las
mas comunes la trichomoniasis, seguida de la gonorrea, sifilis, herpes virus, virus del
papiloma humano (VPH), VIH y finalmente las hepatitis virales como la B y/o C
(Tuddenham, 2022).

3.2.3 Factores de riesgo para infecciones de transmision sexual

Son diversos los factores que podrian contribuir a la transmisién de las ITS, el

principal factor a tomar en consideracion es la actividad sexual sin uso de preservativo
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o métodos de barreras entre las mucosas, ya sea esta la mucosa oral, anal o vaginal.
El tener mas de 2 parejas sexuales en 6 meses ha demostrado tener una relacion
directa con la presencia de una ITS, es decir entre mas parejas sexuales se tenga,
mayor es el riesgo o probabilidad de adquirir una ETS; por consiguiente se debe tomar
en cuenta los antecedentes patoldgicos personales de una ITS al estar con una pareja

sexual, dado que se asocia a presencia de otras (Du et al, 2021).

El abuso o consumo rutinario de sustancias psicoactivas por via intravenosa es
un factor que aumenta la probabilidad de transmision de una ITS, puesto que el
contacto de la sangre infectada de un paciente podria generar la transmisién si se
emplea un mismo instrumento como las jeringuillas. Las desigualdades econdmicas
representan una gran limitante en cuanto al acceso a los servicios de salud, por
consiguiente, genera que los pacientes se realicen menos pruebas de tamizaje,

aumentado el riesgo de perpetuar la cadena de transmision (Du et al, 2021).

Acorde con lo mencionado previamente, de ese mismo factor se debe considerar
el trabajo sexual, dado que quienes mantienen sexo transaccional estan bajo mas
riesgo de exposicion de una ITS al tener mas parejas sexuales en menor tiempo y en
ocasiones estas tienden a ser sin uno de preservativo. Finalmente, la ansiedad y la
depresiéon tienen un rol fundamental, dado que quienes la padecen tienden a tener
relaciones sexuales con frecuencia como un medio para compensar o escapar del

estrés emocional (Palacios, 2018).
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3.2.4 Determinantes socioculturales en las ITS

Dentro de los determinantes socioculturales que estan relacionado con las ITS

tenemos:

1)

2)

3)

4)

9)

6)

7)

Edad: dado que a menor edad, existe un mayor riesgo de ITS; tanto por la
falta de desarrollo biolégico como psicolégico.

Nivel de escolaridad: esta inversamente relacionado con estas patologias,
es decir a mayor escolaridad hay menor frecuencia de ITS.

Sexo y etnia: se estima que estos factores sociales condicionan el
comportamiento de las personas debido a la influencia cultural del
entorno.

Orientacion sexual y estado civil: son dos variables a considerar debido a
que hay grupos poblacionales que son considerados de mayor riesgo o
vulnerabilidad para una ITS.

Ocupacion actual: es un factor que se asocia con la limitacion a los
servicios de atencién en salud por las dificultades que representa el
acudir al tener escasos recursos econoémicos.

Tipo de sustancia psicoactiva, motivo de consumo y tiempo de consumo:
las drogas como las anfetaminas y la marihuana estan asociadas a mayor
riesgo de ITS, debido a la disminucion en la percepcion de riesgo y un
aumento del libido.

Tipo de familia: el nucleo familiar afecta el neurodesarrollo, aumentando la
vulnerabilidad a tener ansiedad y depresidn, por consiguiente genera una

situacion de riesgo para adquirir una ITS (Palacios, 2018).

CAPITULO IV. APLICACION METODOLOGICA

4.1 Tipo de estudio

Es un estudio descriptivo observacional transversal retrospectivo el cual se

realizoé en los pacientes del programa “date un chance” del hospital Bicentenario de la

ciudad de Guayaquil durante el mes de mayo del 2024, de quienes se realizd una
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revision de sus historias clinicas con la finalidad de analizar 12 variables que permitan

identificar los determinantes socioculturales en la transmision de las ITS.

Su naturaleza descriptiva radico en la recopilacion de informacién para identificar
factores socioculturales relacionados con la transmision de ITS en este grupo
poblacional, sin explorar los vinculos causales entre los elementos del estudio. Es
observacional porque no implico intervenciones directas en los participantes,
transversal al haberse realizado en un unico punto en el tiempo, y retrospectivo debido
a la recoleccién de datos a partir de una fuente como las historias clinicas durante el

estudio.

4.2 Diseno del estudio

La investigacion se baso en una estructura légica que sirvié como fundamento y
referencia para desarrollar y llevar a cabo el estudio. Este enfoque proporcion6 una
direccién clara y facilitd la conceptualizacion, planificacidén y evaluacién de todas las

etapas del proceso investigativo.

4.3 Ubicacion del estudio

La investigacion se realizé mediante la revisidn de las historias clinicas de los
pacientes que acudieron a consulta externa y hospitalizacion del Hospital Bicentenario
de la muy llustre municipalidad de Guayaquil, en las instalaciones del programa “date
un chance” ubicadas en la provincia del Guayas, en la ciudad de Guayaquil en la

parroquia La Roca, entre las calles Pedro Pablo Gomez y Noguchi.

4.4 Poblacién y muestra

El muestreo se llevdo a cabo de manera no probabilistica por conveniencia,
donde se recopild informacion mediante la revision de historias clinicas de los
pacientes atendidos durante el mes de mayo de 2024. Esta intervencidn se efectu6 a

partir de los datos de los pacientes consumidores de sustancias psicoactivas que
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fueron atendidos tanto en consulta externa como en hospitalizacién dentro del

programa "Date un Chance" de la municipalidad de Guayaquil.

Segun la calculadora de tamafio muestral Granmo, una muestra aleatoria de 73
individuos es adecuada para estimar una intervencion significativa en una poblacion
atendida por el hospital Bicentenario, dado que desde enero hasta abril de 2024 se han
reportado un total de 150 pacientes. Esto se realiza con un nivel de confianza del 95%
y una precision de +/- 5 unidades porcentuales. Se anticipa que el porcentaje de

reposiciones necesarias sera del 0%, ya que no se han previsto pérdidas.

4.5 Criterios de inclusion

e Historias clinicas de los pacientes que reciban atencion en el programa "Date un
Chance" de la muy ilustre municipalidad de Guayaquil del hospital Bicentenario,
cuyo motivo de consulta sea consumo de sustancias psicoactivas, ya sea en
consulta externa o en hospitalizacion, y que voluntariamente expresen interés en

participar en la investigacion.

e Personas mayores de 18 afnos cuyas historias clinicas estén completas

4.6 Criterios de exclusion
e Pacientes menores de 18 anos

e Historias clinicas incompletas o repetidas



21

4.7 Operacionalizacion de las variables

Tabla 1

Variables que se analizaron en los pacientes del hospital Bicentenario

Variable

Tipo de variable

Edad

Sexo bioldgico

Etnia

Nivel educativo

Orientacién sexual

Estado civil

Estado laboral

Edad inicio de consumo

ANnos consumiendo

Motivo consumo

Sustancia psicoactiva que consume

Tipo de familia

Cuantitativo discreto

Cualitativo nominal

Cualitativo nominal

Cualitativo ordinal

Cualitativo nominal

Cualitativo nominal

Cualitativo nominal

Cuantitativo discreto

Cuantitativo discreto

Cualitativo nominal

Cualitativo nominal

Cualitativo nominal




4.7.1 Matriz de operacionalizacién de las variables

Tabla 2

Operacionalizacion de

Bicentenario

las variables que
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se analizaron en los pacientes de hospital

Variable Definicion Definicion Dimensiones indicadores Tipo de
conceptual operativa variable
Edad Tiempo medido en Tiempo en afos Tiempo en anos ## afos Cuantitati
anos que una que ha vivido de vida de los VO
persona ha vivido una persona pacientes tratados discreto
desde que naci6 en el hospital
hasta la fecha actual Bicentenario
Sexo El sexo asignado en El sexo El sexo asignado 1. Hombre Cualitativ
el nacimiento en asignado al al nacer de los 2. Mujer o0 nominal
virtud de las nacer pacientes tratados 3. Intersexual
caracteristicas en el hospital
anatémicas y Bicentenario
biolégicas de una
persona
Etnia Autoidentificacion Autoidentificacié El tipo de 1. Mestizo Cualitativ
racial en base a las nracial identidad racial al 2. Afroameric o nominal
caracteristica que un paciente ano
socioculturales de del hospital 3. Blanco
un individuo Bicentenario  se 4. Montubio
autocatalaga 5. Indigena
6. Otros



Nivel

educativo

Orientaci

on sexual

El grado

preparacion

de

académica mas alto

que un individuo ha

alcanzado

Patron de atraccion

fisica y emocional

entre dos individuos,

clasificados en base

al sexo bioldgico

El nivel de
educacion

mayor que una

persona ha
alcanzado
Patréon de

atraccion fisica

y emocional
entre dos
individuos,

clasificados en
base al sexo

biologico

El nivel de
educacion mas
alto que un
paciente del

programa date un

chance ha
alcanzado
Patron de

atraccion fisica y
emocional de los
pacientes
atendidos en
hospital
Bicentenario,
clasificados en
base al sexo

bioldgico
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Ninguno Cualitativ
Primaria o ordinal
incompleta
Primaria
completa
Secundaria
incompleta
Secundaria
completa
Tercer nivel
incompleto
Tercer nivel
completo
Cuarto
nivel
incompleto
Cuarto
nivel

completo

Heterosexu Cualitativ
al o nominal
Homosexu

al

Bisexual

Pansexual

Asexual



Estado

civil

Estado

laboral

Edad
inicio de

consumo

Anos de

consumo

Condiciéon de
filiacion o
matrimonio entre

dos personas que
se documenta
legalmente en el

registro civil

Tipo de actividad
comercial que

realiza un individuo

Edad en afos en
gque una persona
inicia el consumo de
una sustancia

psicoactiva

Tiempo en afios

desde que una

persona inicia el
consumo de una
sustancia

psicoactiva hasta la
finalizacion de la

misma

Condicion de
filiacion o}
matrimonio

entre dos
personas que
se documenta

legalmente en el

registro civil
Tipo de
actividad
comercial que
realiza un
individuo

Edad a la cual

una persona por

primera vez
emplea una
sustancia
psicoactiva

Tiempo en afos

desde el inicio
hasta la
finalizacion de
la misma

de

filiacion 0

Condicién

matrimonio de los
del

programa date un

pacientes

chance que se
documenta
legalmente en el

registro civil

Tipo de actividad
comercial que
realiza el paciente
internado en el
hospital

Bicentenario

Edad a la cual un

paciente del
hospital
bicentenario usa
drogas por
primera vez
Tiempo en afos
desde que un
paciente del
hospital

Bicentenario inicia
el consumo de
una sustancia

psicoactiva hasta

Casado
Soltero
Union libre
Otros

> w0 -

Empleado
2. Desemplea
do
3. Independie

nte laboral

Edad en anos

## anos
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Cualitativ

0 nominal

Cualitativ

0 nominal

Cuantitati
VO

discreto

Cuantitati
VO

discreto



Motivo de

consumo

Sustancia
psicoactiv
a que

consume

Razon por la cual

una persona inicia el

consumo de una
sustancia
psicoactiva

Es cualquier

compuesto que, al
ser introducido en el
cuerpo a través de
diversas vias de

administracion como

la ingestion,
inhalacion,

inyeccion, entre
otras, provoca

cambios en el
funcionamiento del

sistema nervioso

Razén por la

cual una
persona inicia el
consumo de
una sustancia

psicoactiva

Es cualquier
compuesto que,
al ser
introducido en el
cuerpo a través
de diversas vias
de
administracién
como la
ingestion,
inhalacion,
inyeccién, entre
otras, provoca
cambios en el
funcionamiento
del

nervioso, la cual

sistema

modifica el
estado de

animo diversos

la finalizacion de

la misma

Razon por la cual
un paciente del
hospital

Bicentenario inicia

el consumo de

una sustancia
psicoactiva
Es cualquier

compuesto que, al
ser introducido en
el cuerpo a través
de diversas vias
de administracion

como la ingestion,

inhalacion,
inyeccién, entre
otras, provoca

cambios en el
funcionamiento
del

nervioso,

sistema
la cual
modifica el estado
de animo diversos
procesos de
pensamiento en
los pacientes

atendidos en el

o & 0N~

Alcohol
Heroina
Cocaina
Marihuana
Psicofarma
cos
Metanfeta
minas
Otros
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Cualitativ

0 nominal

Cualitativ

0 nominal



Tipo

familia
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procesos de programa date un

pensamiento chance
de Composicion del Composicion Composicion  del 1. Biparental  Cualitativ
nucleo familiar que del nacleo nucleo familiar de 2. Homoparen o nominal
clasifica la dinamica familiar que los pacientes del tal
vivencial entre clasifica la hospital 3. Monoparen
padres - hijos en dinamica Bicentenario tal
base a los vivencial entre 4. Compuesta
miembros que padres - hijos 5. Acogida
conforman la familia en base a los 6. Adoptiva
miembros que 7. Extensa
conforman la 8. Ninguna

familia

4.8 Métodos de recoleccion de informacion

Las historias clinicas seleccionadas pertenecian a los pacientes atendidos en las
areas de consulta externa y hospitalizacion del programa date un chance de la
municipalidad de Guayaquil. Se solicitdé permiso al director de salud municipal mediante
un oficio para acceder a las instalaciones del programa y utilizar los datos necesarios
para los analisis pertinentes. La informacion recolectada fue almacenada en una base
de datos en Excel para su posterior analisis; para garantizar la homogeneidad y facilitar

el manejo de los datos, se propuso una operacionalizacion de las variables.
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Recoleccion de informacion sobre las variables que se analizaron en los pacientes del

hospital Bicentenario

Variable Definicién Dimension Instrumento  Items
operacional
Edad Tiempo medido Tiempo en afos de vida de Encuesta ## afos
en afos que una los pacientes tratados en el
persona ha hospital Bicentenario
vivido desde que
naci6 hasta la
fecha actual
Sexo El sexo asignado EIl sexo asignado al nacer Encuesta 4. Hombre
en el nacimiento de los pacientes tratados en 5. Mujer
en virtud de las el hospital Bicentenario 6. Intersexual
caracteristicas
anatémicas y
biolégicas de
una persona
Etnia Autoidentificacid  El tipo de identidad racial al Encuesta 7. Mestizo
n racial en base que un paciente del hospital 8. Afroamericano
a las Bicentenario se 9. Blanco
caracteristica autocatalaga 10. Montubio
socioculturales 11. Indigena
de un individuo 12.Otros
Nivel El grado de EI nivel de educacion mas Encuesta 1. Ninguno
educativo preparacion alto que un paciente del 2. Primaria

académica mas

incompleta



Orientacion

sexual

Estado civil

alto que un

individuo ha
alcanzado
Patron de

atraccion fisica y
emocional entre
dos individuos,

clasificados en

base al sexo
biolégico

Condicion de
filiacion o

matrimonio entre
dos personas
que se
documenta

legalmente en el

registro civil

programa date un chance

ha alcanzado

Patron de atraccion fisica y
emocional de los pacientes
atendidos en hospital
Bicentenario, clasificados en

base al sexo biolégico

Condicién de filiacion o
matrimonio de los pacientes
del programa date un
chance que se documenta
legalmente en el registro

civil

Encuesta

Encuesta

o K~ 0N =

©® N o o
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Primaria
completa
Secundaria
incompleta
Secundaria
completa
Tercer  nivel
incompleto
Tercer  nivel
completo
Cuarto
incompleto
Cuarto

completo

nivel

nivel

Heterosexual
Homosexual
Bisexual
Pansexual

Asexual

Casado
Soltero
Union libre
Otros



Estado

laboral

Edad

de consumo

inicio

ANoS de

consumo

Motivo de

consumo

Sustancia
psicoactiva
que

consume

Tipo de actividad

comercial que
realiza un
individuo

Edad en ainos en
gue una persona
inicia el consumo
de una sustancia

psicoactiva

Tiempo en afnos
desde que una
persona inicia el
consumo de una
sustancia

psicoactiva hasta
la finalizacién de

la misma

Razén por la
cual una persona
inicia el consumo
de una sustancia

psicoactiva

Es cualquier
compuesto que,
al ser introducido
en el cuerpo a
través de

diversas vias de

Tipo de actividad comercial

que realiza el paciente

internado en el hospital

Bicentenario

Edad a la cual un paciente
del hospital bicentenario usa

drogas por primera vez

Tiempo en afnos desde que
un paciente del hospital
Bicentenario inicia el
consumo de una sustancia
psicoactiva hasta la

finalizacion de la misma

Razon por la cual un
paciente del hospital
Bicentenario inicia el

consumo de una sustancia

psicoactiva

Es cualquier compuesto
que, al ser introducido en el
cuerpo a través de diversas
vias de administracion como
la ingestion, inhalacion,

inyeccién,  entre  otras,

Encuesta

Encuesta
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Empleado
Desempleado
Independiente

laboral

Edad en anos

## anos

o~ 0N =

Alcohol
Heroina
Cocaina
Marihuana

Psicofarmaco



Tipo

familia

administracion

provoca cambios en el

30

6. Metanfetamin

como la funcionamiento del sistema as
ingestion, nervioso, la cual modifica el 7. Otros
inhalacién, estado de animo diversos
inyeccion, entre procesos de pensamiento
otras, provoca en los pacientes atendidos
cambios en el en el programa date un
funcionamiento chance
del sistema
nervioso

de Composicion del Composicion del nucleo Encuesta 1. Biparental
nacleo  familiar familiar de los pacientes del 2. Homoparental
que clasifica la hospital Bicentenario 3. Monoparental
dinamica 4. Compuesta
vivencial  entre 5. Acogida
padres - hijos en 6. Adoptiva
base a los 7. Extensa
miembros  que
conforman la
familia

4.8.1 Analisis, tabulacion y procesamiento de los datos

Los datos fueron recopilados de las historias clinicas y se registraron en una
hoja de célculo en Excel para crear una base de datos. Se empled este programa para
generar tablas y graficos de frecuencia, como diagramas de barras. Para el analisis de
los datos, se llevo a cabo una estadistica descriptiva con el propdsito de obtener los

siguientes valores:

° Medidas de tendencia central, tales como la media, la moda, la mediana y los

porcentajes de las variables cualitativas y cuantitativas examinadas.
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° Medidas de dispersion, incluida la desviacion estandar de variables

cuantitativas como la edad y la edad de inicio del consumo.

CAPITULO V: RESULTADOS

5.1 Analisis de los resultados

Al caracterizar la muestra, tenemos que de los 73 pacientes que formaron parte
del estudio el 93.2 % (n = 68) fueron hombres y el 6.8% (n= 5) eran mujeres, con una
edad media de 28 afios ( DS +/- 9.5 anos) siendo 18 afios la edad minima y 59 afios la
maxima. En cuanto a la etnia de los pacientes, el 82.2% (n = 60) eran mestizos, el 11%
(n = 8) se autoidentifican como blancos, el 4.1% (n = 3) afroamericanos y el 1.4% (n= 1)

indigenas y montubios respectivamente.

Uno de los determinantes socioculturales es el nivel educativo, en donde acorde
con los datos obtenidos el 79.5% (n = 58) refieren la secundaria como el nivel de
educacion maximo al cual han llegado, por su parte el 16.4% (n= 12) refieren haber
llegado a la primaria y sélo un 4.1% (n= 3) indican que tienen un tercer nivel de

educacion (Grafico 1).
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Grafico 1

Nivel educativo de los pacientes consumidores de SPA del hospital Bicentenario
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Fuente: elaboracion propia

Otro determinante sociocultural es la orientacion sexual, en donde el 90.4% (n =
66) refirieron ser heterosexuales, el 6.8% (n= 5) homosexuales y el 2.7% (n = 2)
bisexuales; por ende las poblaciones claves en este grupo representando el 9.6% (n =
7) (Gréfico 2).
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Grafico 2

Orientacion sexual de los pacientes consumidores de SPA del hospital Bicentenario
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Fuente: elaboracion propia

En cuanto al estado civil, se pudo determinar que el 75.3% (n= 55) estan
solteros, siendo este un determinante en la transmision de una ITS debido a la
posibilidad de tener multiples parejas sexuales al no tener una pareja estable. El 24.7

% (n = 18) tenian otro estado civil (tabla 4).

Tabla 4

Estado civil de los pacientes consumidores de SPA del Bicentenario

Estado civil N %
Casado 4 5.5%
Soltero 55 75.3%

Union libre 13 17.8%

Otros 1 1.4%
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Fuente: elaboracién propia

En cuanto a la actividad laboral, el 75.3% (n = 55) estan desempleados, el 24.7%
(n = 18) cuentan con trabajo en donde el 72.2% (n = 13) estadn contratados en una

empresa y el 27.8% (n = 5) son independientes laboralmente.

Grafico 3

Actividad laboral de los pacientes consumidores de SPA del hospital Bicentenario
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Fuente: elaboracioén propia

La edad media de inicio de consumo de los pacientes fue de 15 afios ( DS +/-
4.9 anos) siendo los 10 anos la edad minima y 39 afios la maxima. Por su parte en
cuanto a el tiempo de consumo se estimé que la media de consumo de los pacientes
fue de 12 afios ( DS +/- 10.1 anos) siendo 1 afio el tiempo minimo y 43 afios el maximo
(Tabla 5).
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Tabla 5

Edad inicio de consumo y tiempo de consumo

Inicio de Tiempo de
consumo consumo
Media 15 12
Desviacién 4.9 10.1
estandar
Minimo 10 1
Maximo 39 43

Fuente: elaboracion propia

Al consultar el motivo de consumo de sustancias psicoactivas, el 61.6% (n= 45)
indicaron que iniciaron por influencia de amistades o aceptacion social, el 23.3% (n =
17) sefalaron que los problemas familiares o su entorno familiar los llevé a elegir
emplear una sustancia psicoactiva. Por su parte, el 12.3% (n = 9) refirieron tener
depresidn e hicieron de las drogas un mecanismo de escapatoria para sus emociones;
finalmente el 1.4% (n = 1) refirieron que el alcohol y la curiosidad los motivaron (Grafico
5).
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Grafico 4

Motivo de consumo de los pacientes consumidores de SPA del hospital Bicentenario
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Fuente: elaboracion propia

En cuanto al tipo de SPA consumido, el 32.9% (n = 35) refieren haber consumido
al menos una droga (Tabla 6), el 37% (n = 27) dos drogas a la vezy el 30.1% (n = 22)
tuvieron policonsumo empleando sustancias como: Alcohol, Cocaina, Marihuana,
Psicofarmacos, Metanfetaminas, Heroina (Tabla 6); siendo esta ultima la SPA mas
consumida, usada por el 80.8% (n = 59) de los pacientes (Grafico 6).
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Tipo de SPA empleado por los pacientes del hospital Bicentenario
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Fuente: elaboracion propia

Tabla 6

Numero de SPA consumido por los pacientes del Bicentenario

N %
Uno 24 32.9
Dos 27 37
Tres 14 19.2
Cuatro 3 4.1

Cinco 4 55

37



Seis

1 1.4

Fuente: elaboracién propia

Finalmente al analizar el tipo de familia, el 42.5% (n = 31) refieren tener una
familia monoparental, el 31.5% (n = 23) tiene una familia biparental, el 19.2% (n = 14)
fueron acogidos por un tiempo por un familiar o amigo y luego regresaron con sus
padres, el 2.7% (n = 2) tuvieron una familia adoptiva, el 1.4% (n = 1) refirieron tener una

familia compuesta y el 2.7% (n = 2) expresaron no haber tenido una familia y haberse

criado en situacion de calle.

Grafico 6

Tipo de familia de los pacientes consumidores de SPA del hospital Bicentenario
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De los 8 determinantes socioculturales analizados el 95.9% (n = 70) presentaron

entre 4 a 8 factores relacionados con la transmision de ITS en este grupo poblacional

(Tabla 7).

Tabla 7

Numero de determinantes socioculturales de los pacientes del Bicentenario

%

N

Dos 1
Tres 2
Cuatro 12
Cinco 15
Seis 15
Siete 19
Ocho 9

1.4

2.7

16.4

20.5

20.5

26

12.3

Fuente: elaboracién propia

5.2 Discusion de los resultados

El presente estudio fue realizado con la finalidad de identificar los determinantes

socioculturales en la transmision de las ITS tomando en consideraciéon el analisis de

variables como: nivel educativo, orientacion sexual, estado civil, estado laboral, edad

de inicio de consumo, tiempo y motivo de consumo, el tipo de sustancia psicoactiva

que consume Yy finalmente el tipo de familia en base a su composicién del nucleo

familiar. Por ende, de los 8 determinantes socioculturales analizados el 12.3% (n

9)

presentaron los factores analizados, de los 73 pacientes encuestados el 95.9% (n = 70)
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presentaron entre 4 a 8 factores relacionados con la transmision de ITS en este grupo
poblacional. Resultados similares a los reportados por Napoles et al (2013), en el cual
se identificd que el 12% de 114 estudiantes de medicina estaban el grupo de riesgo por
poseer varios factores socioculturales frente a las ITS como: estado civil, empleo de
SPA, parejas sexuales,nivel educativo, inicio de consumo de SPA y relaciones

sexuales.

En cuanto al nivel educativo, el 43% (n = 32) refieren educacién basica y
secundaria incompleta, representando asi un determinante sociocultural importante en
este grupo poblacional. Por su parte, Armando et al (2021) realizé un estudio
transversal observacional y descriptivo para determinar la asociacion entre el nivel
educativo y conocimiento sobre la transmisién de VIH en 4668 adolescentes y mujeres
entre los 15 a 19 afos, donde se pudo identificar que el 5,8 % alcanzaron un nivel
educativo de primaria, el 82,3% llegé a secundaria y el 11,9 % indicaron estudios
superiores; pudiendo determinar asi que el 69,8 % no contaban con un conocimiento

adecuado sobre las formas de prevencion de las ITS.

Por su parte, el 9.6% (n = 7) indicaron una orientacion sexual homosexual y
bisexual, siendo el 6.8% (n=5) hombres que tienen sexo con hombres y el 2.7% (n = 2)
bisexuales; por lo tanto se consideran poblacion clave en la transmision de ITS; en
quienes acorde con ONUSIDA (2024), tienen mayor vulnerabilidad ante el VIH, debido
a las limitaciones que suelen tener al momento de acceder a servicios de salud de
manera adecuada. Al analizar el estado civil, el 75.3% (n= 55) eran pacientes solteros,
estado que acorde con Zamilpa et al (2003) identificaron como un factor de riesgo para
la transmision de VIH y otras ITS debido a la posibilidad de mantener mas parejas

sexuales en menor periodo de tiempo.

El 75.3% (n = 55) estdan desempleados por lo cual sus ingresos dependian de
terceras personas y estos eran inferiores al de un sueldo basico unificado,
determinante que acorde con Costa et al (2020) existe una asociacion significativa
entre los factores vivienda (p=0,022) e ingreso familiar (p=0,037) con respecto a la

vulnerabilidad a ITS/VIH/SIDA; es decir que quienes tienen un nivel socioecondmico
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bajo y sus ingresos son menos de un salario minimo tienden a ser mas susceptibles a

las vulnerabilidades a las ITS/VIH/SIDA y a tener baja resiliencia.

La edad media de inicio de consumo fue de 15 afios (DS +/- 4.9 afios); en donde
el tiempo de haber consumido en promedio fue de 12 afios (DS +/- 10.1 afios), siendo
la heroina la sustancia psicoactiva mas consumida por este grupo poblacional. Estos
resultados son comparables a los de Reinoso y colaboradores (2022), quienes en un
estudio retrospectivo realizado con 30 mujeres embarazadas en Ecuador, hallaron que
la heroina era la droga consumida en el 50% de los casos. Sin embargo, segun la
UNODC (2023), el cannabis fue la sustancia psicoactiva mas consumida a nivel

mundial, con un aumento en la prevalencia del 3.2% en 2009 al 5.2% en 2016.

Ademas, el 35.6% (n= 26) indicaron iniciar y mantener el consumo por
problemas familiares, ansiedad y depresion; determinantes socioculturales que tienen
relacion directa con las conductas sexuales de riesgo dado que genera en el individuo
un deseo aliviar sus problemas psicosociales (la depresion, la baja autoestima, la
soledad y la ansiedad) mediante las relaciones sexuales (Wang et al, 2017). El
policonsumo fue reportado en el 30.1% (n = 22) de los pacientes, en donde acorde con
Sola et at (2022) afirma consumir mas de 2 sustancias psicoactivas a la vez aumenta
las posibilidades de tener relaciones sexuales de riesgo debido al compromiso de la

capacidad cognitiva.

Finalmente, el 68.5% (n= 50) refirieron una composicién familiar no biparental,
hallazgos que se asemejan a los encontrados por Ferra et al (2021) quien efectud una
investigacion observacional y transversal en 50 mujeres (edad: 10 a 19 afos) con
diagndstico de una ITS atendidas en una clinica de especialidades pediatricas de
Cuba; en donde el 62% (n = 31) refirieron tener una familia disfuncional y no biparental;

lo cual se asociaba con la presencia de una ITS.
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5.3 Propuesta de solucion

La propuesta de soluciéon esta destinada a implementar un programa de

educacion sobre ITS, a manera de talleres en el cual los pacientes puedan:

1) Despejar dudas sobre estas patologias

2) ldentifiquen los factores y determinantes socioculturales a los cuales se
encuentran inmersos

3) Reconozcan los diferentes métodos de prevencion de estas patologias

4) Ser participes de los programas de inmunizacion nacional

5) Tomar decisiones mas acertadas acerca de su salud sexual vy

reproductiva.

Para lograr todos los objetivos planteados previamente se propone la creacidn
de un taller denominado “Date un chance cuidandote ASI”, el cual consiste en
conversatorios de 1 hora, con un total de 6 clases impartidas 2 veces por semana
durante las 3 semanas que los pacientes permanecen internados en el hospital
Bicentenario; cabe recalcar que el taller estaria dirigido a todo aquel que forme parte
del programa y desee voluntariamente ser participe del mismo. El taller en primera

instancia invita al paciente a autocalagarse en un grupo dentro de las categorias ASI:

e A del término "Aplazar" se refiere a aquellos pacientes que aun no han
comenzado su vida sexual.

e S de la palabra "Sexualidad" se refiere a aquellos que ya han iniciado
relaciones sexuales pero no han contraido una ITS.

e Mientras que la | = "ITS" se relaciona con aquellos que, tras iniciar su vida

sexual, han sido diagnosticados con una infeccion de transmisién sexual

Una vez categorizados en cada subgrupo se procede en cada clase abordar los

siguientes items:
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Tabla 8:

Propuesta de intervencion educativa en los pacientes consumidores de SPA del

hospital Bicentenario

Semana Clase Acciones a realizar
Semana 1: Conversatorio 1: 1.- Diferenciar entre una ITS y una ETS
Conceptos conceptos generales 2.- Contextualizar esta problematica
bASICOS sobre las ITS mediante la prevalencia de las ITS a nivel
de la region y el mundo
3.- Debatir el porqué las ITS son un
problema de salud publica y sus
implicaciones a corto y largo plazo
Conversatorio 2: 1.- Detallar los factores de riesgo a los
conductas y factores de cuales aumentan la vulnerabilidad de tener
riesgo una ITS
2.- Identificar los factores individuales que
afectan a cada paciente que participe del
taller
3.- Realizar un listado de los factores o
determinantes socioculturales y
conductuales que aumenten el riesgo de
transmision de una ITS en cada paciente
Semana 2: Conversatorio 3: 1.- Indicar todas las formas bajo las cuales
Diagnéstico mecanismos de se pueden generar la transmisién de una
de las ITS transmision iTS
Conversatorio 4: 1.- Informar sobre los sintomas que

diagnostico sindromico  usualmente se asocian con una ITS



Semana 3: Conversatorio 5:
. diagnéstico sindréomico

Medidas de 9

prevencion

Conversatorio 6:

inmunizacion

44

2.- Presentar imagenes que permitan
correlacionar los sintomas con las

principales ITS

1.- Explicar los métodos de barrera
disponibles y su uso

2.- Realizar actividades con objetos
simulando el empleo de los preservativos
3.- Indicar como se realizan las pruebas de

tamizaje y efectuarlas en quienes deseen

1.- Dar a conocer la importancia de las
vacunas para prevenir las ITS

2.- Inmunizar a quienes voluntariamente
deseen

3.- Explicar el uso del PreP y el PEP

Fuente: elaboracién propia

Se sugiere que se evalue esta intervencién utilizando un cuestionario antes

como después de la intervencion educativa, con el fin de medir su impacto en este

grupo poblacional.



5.3.1 Presupuesto

Tabla 9
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Presupuesto de los recursos humanos y materiales para la intervencion propuesta

femeninos

Tipo Categoria Recurso Descripcidn Fuente Monto
financiera
Recursos Infraestructura | equipo laptop Personal
disponibles
vehiculo Traslados al | Personal
programa
date un
chance
Programas programas Licencia personal
informaticos programa
Recursos Materiales papel Hoja para | personal $20
necesarios impresion de
borradores
Vacunas Inmunizacién | Viales con el [ MSP
agente
biolégico
Métodos de | Preservativo | Condones MSP
barrera S masculinos 'y
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Profilaxis pre | PrEP y PEP [ Pastillas de | MSP

y post PrEP y PEP

exposicion

Gastos de [ gasolina Para traslados | propia $50
trabajo de

campo

CAPITULO VI: conclusiones y recomendaciones

5.1 Conclusiones

En conclusion, los pacientes consumidores de sustancias psicoactivas son una
poblacién de riesgo para adquirir una ITS debido a los diversos determinantes
socioculturales y conductuales a los cuales se encuentran inmersos. Las estrategias a
emplear son diversas y por ende se requiere de un grupo multidisciplinario para lograr
identificar todas las variables que influencian en la vulnerabilidad de los pacientes ante
estas patologias. Al existir un 95.9% (n = 70) de pacientes con 4 a 8 determinantes
socioculturales en la transmisién de ITS en el presente estudio, se puede concluir que

estos factores juegan un papel crucial en la sindemia entre ITS y consumo de SPA.

La falta de recursos y programas de prevencion especificos para esta poblacién
en riesgo dentro del entorno hospitalario contribuye a la prevalencia de ITS, de alli
surge la necesidad de implementar intervenciones integrales educativas que aborden
tanto las adicciones como la salud sexual para reducir la transmision de ITS y mejorar
el bienestar de estos pacientes; django a un lado la estigmatizacién que existe al
momento de impartir informacion sobre estos temas. Los resultados obtenidos también
permiten comprender la importancia de abordar los factores culturales y sociales como
la igualdad e ideologia de género, con la finalidad derribar las barreras existentes en el

acceso a los servicios de salud y a su vez ofrecer medidas de prevencioén plausibles a
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este grupo de alto riesgo, en quienes la prevalencia de estas patologias es cada vez

mas alta.

En resumen, este proyecto de investigacion proporciona informacioén valiosa
para el disefio de politicas y programas de salud publica orientados a prevenir y
controlar las ITS en pacientes consumidores de sustancias psicoactivas, reconociendo

la complejidad de los factores socioculturales que influyen en estas dinamicas
5.2 Recomendaciones

Se debe considerar para futuros estudios la inclusion de un grupo control en
estudios prospectivos de esta indole, para comparar los datos obtenidos en otros
grupos poblacionales y poder determinar si difieren o no los resultados obtenidos.
También se sugiere emplear una muestra mas grande para disminuir los margenes de
error que podrian existir al no abarcar una muestra considerable de la poblacién a

analizar.

Otro aspecto importante a tomar en consideracion es realizar este estudio con
un equipo interdisciplinario, puesto que la complejidad de los factores socioculturales
involucrados deberian ser abordados por especialidades como: sociologia,
antropologia, psicologia y trabajo social, para garantizar un enfoque integral en el

disefio, la ejecucion y el analisis del estudio.

Finalmente, la participacion comunitaria en el estudio es otro aspecto a tomar en
consideracion, dado que no solo se deberia analizar al paciente sino también a su
entorno social y familiar; para identificar otros factores que podrian estar condicionando
los resultados encontrados, esta indicacidn puede ayudar a garantizar que las
intervenciones propuestas sean culturalmente sensibles y pertinentes para la poblacién

objetivo.
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ACTIVIDADES

MARZO

ABRIL

MAYO

JUNIO

Plantear un tema de salud de
acuerdo a la linea de investigacion

Elaborar Matriz de involucrados y
arbol de problemas

Crear la metodologia de
investigacion

Disenar el arbol de objetivos y
matriz de estrategias

Presentar el primer borrador con
la propuesta del proyecto de
titulacién

Realizar las correcciones

Plantear las actividades del
proyecto a efectuar

Identificar la delimitacion y
justificacion del proyecto

Formular los objetivos

Redactar el marco tedrico

Mostrar los materiales y métodos
a emplear

Recoleccion de los datos

Presentar el segundo borrador con
la propuesta del proyecto de
titulacion

Medicion de los resultados

Presentar el tercer borrador con la
propuesta del proyecto de
titulacion




