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TITULO
FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS, CONDUCTUALES Y DE ACCESO A SERVICIOS DE SALUD QUE
INFLUYEN EN EL CONTAGIO DE ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL EN MUJERES MENORES DE 18

ANOS EN LA PROVINCIA DE SAN JUAN, EN EL PRIMER SEMESTRE DEL ANO 2025.



JUSTIFICACION

La transmisién de enfermedades de transmision sexual (ETS) en mujeres menores de 18 afios
representa un problema de salud publica con importantes consecuencias fisicas, emocionales y sociales.
La adolescencia es una etapa de vulnerabilidad en la que confluyen diversos factores que pueden
aumentar el riesgo de contraer ETS, tales como la falta de educacién sexual integral, comportamientos
sexuales de riesgo, desigualdades de género, y barreras en el acceso a servicios de salud. En la provincia
de San Juan, la situacién puede agravarse debido a particularidades sociodemograficas, culturales y

econdmicas propias de la region.

Analizar los factores sociodemograficos (como nivel educativo, situacién econdmica, entorno
familiar), conductuales (iniciacidn sexual temprana, uso inconsistente del preservativo, nimero de parejas
sexuales) y de acceso a servicios de salud (disponibilidad, accesibilidad, calidad de la atencion) permitira
identificar las principales causas que inciden en la transmisidon de ETS en esta poblacién especifica. Esta
informacion es fundamental para el diseiio de intervenciones preventivas, politicas publicas y estrategias
educativas contextualizadas que contribuyan a reducir la incidencia de estas enfermedades y a mejorar la

salud sexual y reproductiva de las adolescentes en San Juan.

En el periodo 2024-2025, organismos internacionales como la OMS, la OPS y UNICEF han alertado
sobre el crecimiento sostenido de casos de infecciones como sifilis, gonorrea, VIH y virus del papiloma
humano (VPH) entre jévenes, con una alta prevalencia en mujeres adolescentes, muchas de las cuales

acceden tardiamente a diagndsticos o no reciben tratamiento adecuado.

En San Juan, reportes del sistema de vigilancia epidemioldgica y relevamientos locales realizados por
centros de salud y organizaciones comunitarias han evidenciado un incremento de consultas ginecoldgicas
en adolescentes por infecciones genitales, muchas de ellas vinculadas a practicas sexuales sin proteccion.

Este fendmeno no puede entenderse de forma aislada: responde a una trama compleja de factores



sociodemograficos, conductuales y estructurales, entre ellos la pobreza, la desercion escolar, la falta de
acceso a educacién sexual integral y la escasa disponibilidad de servicios de salud sexual amigables para

adolescentes.

En este contexto, la aplicacién efectiva de la Ley de Educacién Sexual Integral (ESI) en Argentina sigue
siendo desigual. La Ley Nacional 26.150 de Educacién Sexual Integral (ESI) se sanciond en 2006, y su
implementacion es obligatoria en todas las instituciones educativas de nivel inicial, primario y secundario
en Argentina. Esto incluye a las escuelas publicas y privadas. La ley establece que la educacién sexual debe
ser integral, laica, cientifica y pluralista, orientada a promover derechos sexuales y a garantizar la igualdad
de género. Esto abarca desde contenidos sobre prevencién de enfermedades de transmision sexual (ETS),
métodos anticonceptivos, la prevencion del abuso sexual, hasta cuestiones de identidad de género y
diversidad sexual. A su vez, permite que los jévenes puedan tomar decisiones informadas y responsables

sobre su salud sexual y reproductiva.

Pese a su caracter obligatorio, aun existen escuelas y comunidades que no la implementan
plenamente por resistencias ideoldgicas, falta de formacidén docente o ausencia de recursos didacticos.
Esta situacion deja a miles de adolescentes sin herramientas criticas para la toma de decisiones

informadas sobre su salud sexual y reproductiva.

Marcela Pinto, psicdloga de Gabinetes Técnicos Interdisciplinarios del Ministerio de Educacion de la
provincia, explica: “En San Juan fue una novedad y se tuvo que trabajar bastante. Al principio, la ley se
implemento sin hablar de diversidad de género, porque era un tema cuestionado por la sociedad”. Aparte
de eso, segun Pinto, a nivel local persiste cierto prejuicio al hablar de educacidn sexual integral, ya que se

la suele asociar Unicamente a la genitalidad.



Por tanto, esta investigacion busca aportar evidencia cientifica actualizada y contextualizada que sirva
de base para mejorar la toma de decisiones en salud publica y garantizar el derecho a una vida sexual y

reproductiva saludable para las adolescentes.



PROBLEMA DE INVESTIGACION

¢Cuales son los factores sociodemograficos, conductuales y de acceso a servicios de salud que influyen
en el contagio de enfermedades de transmisidn sexual en mujeres mejores de 18 afnos en la provincia de

san juan, durante el primer semestre del afio 20257



ESTADO DEL ARTE

Durante la revisién del estado del arte, se observé una notoria escasez de estudios especificos y
actualizados que aborden de manera integral los factores sociodemograficos, conductuales y de acceso a
los servicios de salud vinculados al contagio de enfermedades de transmision sexual (ETS) en mujeres
menores de 18 afios en la provincia de San Juan. La mayor parte de la literatura disponible se concentra
en contextos nacionales o internacionales, sin considerar en profundidad las particularidades
epidemioldgicas, sociales y culturales propias del territorio sanjuanino. Asimismo, se detectd una carencia
de investigaciones, el menos de dominio publico, lo cual limita la posibilidad de contar con datos
contemporaneos que permitan evaluar de forma precisa el impacto de estos factores en la poblacion
adolescente local. Esta vacancia evidencia la necesidad de generar conocimiento especifico y
contextualizado que oriente futuras estrategias de prevencién, atencién y promocion de la salud sexual

en este grupo etario vulnerable.

En América Latina, investigaciones como las de la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS, 2021)
y el Fondo de Poblacidn de las Naciones Unidas (UNFPA, 2022) advierten que las adolescentes presentan
una mayor vulnerabilidad a las ETS debido a la falta de acceso efectivo a servicios de salud sexual y

reproductiva, junto con barreras culturales, educativas y econémicas.

En el contexto argentino, trabajos como los de Pantelides & Mario (2020) y el Ministerio de Salud de
la Nacién destacan que el desconocimiento sobre métodos de proteccion, el inicio precoz de la vida sexual
y la falta de implementacion integral de la Educacion Sexual Integral (ESI) en las escuelas agravan la

situacion.

Un estudio de CEPAL (2019) revela que los adolescentes en situacion de pobreza presentan un riesgo
aumentado de adquirir ETS, vinculado a la falta de informacién, embarazos no planificados, violencia de

género y relaciones sexuales sin consentimiento informado. Las adolescentes rurales enfrentan ain mas



dificultades, por el acceso limitado a centros de salud y la falta de confidencialidad en comunidades

pequeias.

Desde una perspectiva conductual, investigaciones como la de Arnett (2015) y Jessor (1991) asocian
las conductas sexuales de riesgo con factores psicosociales tipicos de la adolescencia, como la busqueda

de identidad, la presidon de pares y la subestimacién del riesgo.

También hay evidencia cualitativa sobre las representaciones sociales del sexo y el cuerpo en
adolescentes, en especial en contextos de desigualdad de género. Esto afecta la capacidad de negociacion
del uso del preservativo, la autonomia sexual y la percepcidn del riesgo, como sefiala Girometti et al.

(2019) en un estudio sobre adolescentes argentinas.

A nivel internacional, la OMS (2020) ha enfatizado la importancia de fortalecer politicas de prevencion
con enfoque integral, que incluyan servicios amigables para adolescentes, programas de ESI efectivos y

reduccion de barreras estructurales.

Gutiérrez Chacdén y Casadiegos Buitrago (2022) realizaron un estudio cuantitativo de tipo descriptivo
con enfoque transversal, cuyo objetivo fue analizar la iniciacion temprana de la actividad sexual en
adolescentes como factor de riesgo para el estado de salud. Utilizando una metodologia estructurada, los
autores aplicaron encuestas a una muestra representativa de adolescentes, recopilando datos sobre edad
de inicio sexual, practicas de proteccién y conocimiento sobre salud sexual. Los resultados evidenciaron
gue la iniciacion temprana se asocia con un mayor riesgo de infecciones de transmision sexual (ITS) y
embarazos no deseados. Este estudio aporta evidencia empirica relevante para comprender los
determinantes sociales y conductuales que inciden en la salud sexual de las adolescentes, y subraya la

necesidad de fortalecer los programas de educacion sexual integral en la region.

Gutiérrez Barrantes y Villanueva Azafia (2025) realizaron un estudio cuantitativo de tipo correlacional,
con disefio no experimental y enfoque transversal, cuyo objetivo fue determinar la relacién entre el
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conocimiento sobre la transmision del VIH/SIDA vy las actitudes hacia practicas sexuales riesgosas en
adolescentes de una institucion educativa en Nuevo Chimbote, Peru. Utilizando una muestra de 1191
estudiantes de secundaria, los autores aplicaron cuestionarios estructurados para evaluar el nivel de
conocimiento sobre VIH/SIDA y las actitudes hacia practicas sexuales riesgosas. Los resultados indicaron
gue un bajo nivel de conocimiento sobre la transmisidn del VIH/SIDA se asocia significativamente con
actitudes permisivas hacia practicas sexuales de riesgo, lo que aumenta la vulnerabilidad de los
adolescentes a infecciones de transmision sexual. Este estudio destaca la importancia de fortalecer la
educacion sexual integral en las instituciones educativas para promover comportamientos sexuales

responsables y prevenir riesgos asociados.

En un estudio realizado por investigadores argentinos, se analizé la situaciéon de los jévenes en
Argentina en relacidon con las enfermedades de transmisidn sexual (ETS) y el alcance de los derechos
sexuales. Utilizando datos de la Encuesta Nacional sobre Salud Sexual y Reproductiva de 2013, se trabajé
con una muestra de 2.084 mujeres y 1.872 hombres jévenes de entre 15 y 29 afios. Los resultados
revelaron diferencias significativas en los calendarios de inicio de la vida sexual, asi como en el
conocimiento y prevencion de las ETS, segun el sexo, la edad, el ingreso del hogar y la regién geografica.
Estos hallazgos indican limitaciones en el acceso a educacion sexual y el cumplimiento efectivo de los

derechos sexuales en ciertos grupos sociales, lo que aumenta el riesgo de contraer ETS en estos sectores.

En San Juan, el aumento de casos de sifilis ha generado preocupacion en el dmbito sanitario,
especialmente entre jévenes menores de 34 afios. Segun datos del Programa de Respuesta al VIH, ITS y
Hepatitis Virales, la tasa de sifilis en la provincia alcanza los 17.7 casos por cada 100.000 habitantes, con
alrededor de 140 nuevos casos diagnosticados anualmente. La mayoria de estos casos se atribuyen a
practicas sexuales sin proteccion, registrandose en el 99% de los diagndsticos. Ademas, se observa que
muchos casos son detectados en etapas avanzadas, lo que dificulta el tratamiento y aumenta el riesgo de

transmision. Las autoridades sanitarias locales han enfatizado la importancia de fortalecer las campafias
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de prevencidn y educacién sexual, promoviendo el uso de preservativos y la realizacién de controles

médicos regulares para detectar y tratar a tiempo las infecciones de transmision sexual.

Otro estudio en la ciudad de San Juan demuestra que la implementacion de la Educacion Sexual
Integral (ESI) enfrenta desafios significativos, a pesar de la sancién de la Ley Nacional 26.150 en 2006 y la
adhesién provincial en 2018. Aunque en 2019 se cred el Programa Jurisdiccional de ESI, su aplicacién ha
sido gradual y presenta obstdculos, como prejuicios sociales y falta de recursos. Una encuesta realizada
en 2025 a 29 adolescentes del Gran San Juan revelé que la mayoria asocia la ESI Unicamente con aspectos
bioldgicos y prevencion de enfermedades, sin comprender su enfoque integral que abarca dimensiones
afectivas, éticas y sociales. Este déficit en la percepcidn y aplicacién de la ESI contribuye a la persistencia
de conductas de riesgo en jovenes, como practicas sexuales sin proteccién, lo que aumenta la

vulnerabilidad a infecciones de transmisién sexual, incluyendo el VIH.

Diversos estudios advierten que el acceso a servicios de salud sexual y reproductiva para adolescentes
se encuentra condicionado por multiples barreras estructurales, culturales e institucionales que afectan
especialmente a las mujeres menores de 18 afos. Fachal y Mertehikian (2013), desde una perspectiva
socioldgica, sostienen que estas dificultades no solo responden a carencias en la infraestructura del
sistema sanitario, sino también a representaciones sociales arraigadas sobre la sexualidad adolescente
que deslegitiman sus derechos. Las autoras enfatizan que las adolescentes son frecuentemente
estigmatizadas por sus decisiones sexuales y reproductivas, lo que repercute negativamente en su
autonomia y en la continuidad del cuidado. Asimismo, subrayan que el disefio de las politicas publicas
muchas veces no contempla la especificidad etaria ni las condiciones de vida de las jovenes en situacion
de vulnerabilidad, dificultando asi la construccion de itinerarios de atencion integrales, sostenidos y
culturalmente pertinentes. Este abordaje resulta fundamental para comprender cdmo los factores de
acceso al sistema de salud inciden directamente en la transmision y falta de prevencién de enfermedades

de transmision sexual (ETS) en la adolescencia.
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OBJETIVOS

Objetivo general:

e Identificar los factores sociodemograficos, conductuales y de acceso a servicios de salud
gue influyen en la transmisidén de enfermedades de transmisién sexual (ETS) en mujeres menores

de 18 anos en la provincia de San Juan en el afio 2025.

Objetivos especificos:

e Analizar las caracteristicas sociodemograficas (nivel educativo, situacion econdmica,
entorno familiar) de las adolescentes diagnosticadas con ETS.

e Describir los comportamientos sexuales de riesgo asociados a la transmisién de ETS en
esta poblacidn.

e Evaluar el nivel de acceso y utilizacion de los servicios de salud sexual y reproductiva por
parte de las adolescentes.

e Establecer la relacidn entre los factores mencionados y la incidencia de ETS en mujeres

menores de 18 aiios en la provincia de San Juan.
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MARCO TEORICO

El presente trabajo de investigacion tiene como objetivo analizar los factores sociodemograficos,
conductuales y de acceso a los servicios de salud que influyen en la transmisiéon de enfermedades de
transmision sexual (ETS) en mujeres menores de 18 afios en la provincia de San Juan durante el afio 2025.
Para comprender este fendmeno en profundidad, se abordan diversos enfoques tedricos y conceptuales
relacionados con la salud sexual, los determinantes sociales de la salud, la adolescencia y el

comportamiento en salud.

1. Enfermedades de Transmision Sexual (ETS)

Las enfermedades de transmisién sexual son infecciones que se transmiten predominantemente
a través del contacto sexual sin proteccidn. Entre las mas comunes se encuentran el VIH/SIDA, la sifilis,
gonorrea, clamidia, herpes genital y el virus del papiloma humano (VPH). Estas enfermedades pueden
tener consecuencias graves para la salud fisica, reproductiva y mental de quienes las contraen,
especialmente en mujeres adolescentes, quienes, por su desarrollo bioldgico y social, presentan una

mayor vulnerabilidad (OMS, 2023).

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), cada dia mas de un millon de personas contraen
una ETS en el mundo, y un alto porcentaje de nuevos casos ocurre entre adolescentes y jévenes de 15 a
24 afos (OMS, 2023). En Argentina, el Ministerio de Salud (2024) ha advertido sobre el aumento sostenido

de sifilis y otras ITS en este grupo etario, lo que evidencia una problematica creciente en la salud publica.

2. Adolescencia y Salud Sexual

La adolescencia es una etapa de desarrollo biopsicosocial caracterizada por importantes cambios
hormonales, emocionales y cognitivos. La OMS define la adolescencia como el periodo comprendido

entre los 10y los 19 afios de edad. Durante esta etapa, muchas personas inician su vida sexual activa,
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por lo que se considera un momento critico para la educacién, prevencion y el cuidado de la salud

sexual y reproductiva.

Segun UNICEF (2021), la falta de acceso a informacion clara, precisa y basada en derechos sobre
sexualidad, asi como la ausencia de servicios de salud amigables para adolescentes, constituyen barreras
significativas que aumentan el riesgo de ETS. A ello se suma la falta de autonomia para negociar practicas

sexuales seguras, especialmente en contextos donde prevalece la desigualdad de género.

3. Factores Sociodemograficos

Los factores sociodemograficos hacen referencia a caracteristicas como la edad, el nivel
educativo, la situacién econdmica, el entorno familiar y la residencia geografica. Estos elementos
pueden influir significativamente en las conductas sexuales de los adolescentes. Estudios realizados
en la provincia de San Juan (UNSJ, 2023) indican que adolescentes de contextos socioeconémicos
bajos y con bajo nivel educativo tienen mayor exposicién a conductas de riesgo sexual y menos acceso

a servicios de salud adecuados.

La literatura también sefala que el inicio temprano de la vida sexual y el entorno familiar inestable se
asocian con un mayor riesgo de contraer ETS (OPS, 2022). Las adolescentes que no cuentan con una red
de apoyo familiar o que viven en zonas rurales tienen menor probabilidad de acceder a consejeria,

métodos anticonceptivos o servicios especializados.

4. Factores Conductuales
Entre los factores conductuales asociados a la transmision de ETS se encuentran el uso
inconsistente o inexistente de métodos de barrera (como el preservativo), el tener multiples

parejas sexuales, la falta de informacion adecuada y el consumo de sustancias psicoactivas.
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Segln Girometti y Gherardi (2020), el uso de preservativos en la adolescencia no solo depende del
conocimiento sobre su efectividad, sino también de actitudes personales, creencias culturales y las
dinamicas relacionales. Las adolescentes que perciben poca capacidad de decisidn frente a sus parejas

sexuales tienden a evitar el uso del conddn, incluso cuando conocen sus beneficios.

5. Acceso a Servicios de Salud

El acceso a servicios de salud sexual y reproductiva para adolescentes en Argentina sigue siendo
limitado, especialmente en provincias como San Juan, donde los recursos especializados son escasos.
Entre las principales barreras se encuentran la falta de confidencialidad, el juicio moral por parte del
personal de salud, la escasa formacién en salud adolescente y la disponibilidad limitada de servicios

especificos (Pantelides & Mario, 2021).

En muchos casos, las adolescentes no solicitan atencion por temor al estigma, a ser juzgadas o a que
sus familias se enteren, lo que retrasa la busqueda de ayuda y aumenta el riesgo de complicaciones por
ETS. En zonas rurales o alejadas de los centros urbanos, la situacién es aun mas grave, ya que la
infraestructura de salud es insuficiente y muchas veces no contempla las necesidades especificas de las

adolescentes (UNICEF, 2021).

6. Educacién Sexual Integral (ESI)

Desde el afio 2006, la Ley Nacional N° 26.150 establece la implementacién de la Educacion Sexual
Integral en todos los niveles educativos de Argentina. Esta ley busca garantizar el derecho de nifos,

nifias y adolescentes a recibir informacion cientifica, laica y adecuada a cada etapa de su desarrollo.

Sin embargo, la aplicacion de la ESI en la provincia de San Juan ha sido irregular. Segun un estudio de
la revista Catalejo (2023), existen escuelas donde los contenidos de ESI no se abordan en profundidad, o

se omiten temas claves como las ETS, el uso del preservativo o la diversidad sexual, debido a resistencias
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institucionales o culturales. Esta omisién limita las posibilidades de las adolescentes de ejercer su

sexualidad de forma libre, responsable e informada.

Enfoques Tedricos

Para comprender de manera integral los factores que inciden en la transmision de ETS en

adolescentes, se recurren a distintos marcos conceptuales:

Teoria del Comportamiento Planificado (Ajzen, 1991): plantea que la intencidn de realizar una
conducta (como el uso del preservativo) esta determinada por la actitud personal, las normas subjetivas
y la percepcién de control conductual. Es decir, si una adolescente cree que el uso del conddn es

beneficioso, que su entorno lo aprueba y que tiene capacidad para usarlo, serd mas probable que lo utilice.

Determinantes Sociales de la Salud (OMS, 2008): considera que la salud esta influida por factores
sociales, econdmicos y culturales. El nivel socioecondmico, la educacidn, el género y el acceso a servicios

son condiciones estructurales que determinan la exposicién a riesgos y el acceso a recursos protectores.

Perspectiva de Género: reconoce que las mujeres, especialmente adolescentes, enfrentan
desigualdades que afectan su capacidad de tomar decisiones sobre su salud sexual. La violencia simbdlica,

la dependencia emocional y la desinformacién son barreras que reproducen su vulnerabilidad.

HIPOTESIS

Los factores sociodemograficos, conductuales y relacionados con el acceso a los servicios de salud
constituyen determinantes clave que inciden de manera significativa en la transmision de enfermedades
de transmisién sexual (ETS) en mujeres menores de 18 afios en la provincia de San Juan durante el afio
2025. Estos elementos interactian de forma compleja, condicionando las oportunidades de prevencién,
el nivel de informacidn disponible, las barreras sociales y académicas en la incorporacién de la educacién

sexual integral (ESI) en las instituciones académicas la toma de decisiones y el acceso efectivo a recursos
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sanitarios adecuados, lo que convierte su analisis en un aspecto fundamental para comprender y abordar

esta problematica desde un enfoque integral de salud publica.

VARIABLES

Variable dependiente: Es el fendmeno que se busca explicar o predecir. En este caso:

e Transmision de enfermedades de transmision sexual (ETS)

o Indicadores: presencia de diagndstico positivo, aparicion de sintomas,

conocimiento sobre ETS.

Variable independiente: Son los factores que se supone que influyen o tienen algin efecto sobre la

variable dependiente.

1. Factores sociodemograficos

o Edad

o Nivel educativo

o Situacidn socioecondmica

o Lugar de residencia

2. Factores conductuales

o Edad de inicio de relaciones sexuales

o Numero de parejas sexuales

o Uso o no de métodos de proteccion (preservativo)

3. Acceso a servicios de salud

o Frecuencia de uso de servicios
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o Conocimiento sobre salud sexual (incluida ESI)

o Percepcion de barreras (distancia, confidencialidad, trato, etc.)

CUADRO DE VARIABLES

VARIABLE

DEFINICION

DIMENSIONES

INDICADORES

FACTORES Caracteristicas sociales | Edad, nivel educativo, | Edad cronoldgica, nivel

SOCIODEMOGRAFICOS |y demograficas que | situacion econdmica, | educativo  alcanzado,
influyen en la salud | lugar de residencia. percepcién de ingresos
sexual de las familiares, zona de
adolescentes. residencia(rural/urbana)

FACTORES Acciones, habitos vy | Inicio de vida sexual, | Edad de inicio sexual,

CONDUCTUALES comportamientos uso de proteccion, | uso de preservativo,
individuales gue | numero de parejas. frecuencia de relaciones
afectan el riesgo de sexuales, parejas
transmisidén de ETS. sexuales.

ACCESO A SERVICIOS

DE SALUD

Grado en que las

adolescentes pueden
acceder a servicios de
salud sexual y

reproductiva.

Accesibilidad,
informacion,

confidencialidad.

Frecuencia de uso de
servicios, conocimientos
sobre ESI, dificultad para

acceder a atencion.

TRANSMISION DE ETS

Presencia o riesgo de
contraer

enfermedades de

Diagndstico, sintomas,

percepcién del riesgo.

Antecedentes de ETS,
sintomas  reportados,

conocimiento de vias de
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transmision sexual transmision y

entre adolescentes. prevencion.

Fuente: El presente cuadro ha sido elaborado en base a las definiciones y conceptos establecidos en la

obra de Pineda, de Alvarado y de Canales (1994).
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DISENO METODOLOGICO

El presente estudio se enmarca en un disefio metodoldgico cuantitativo, no experimental, de tipo
descriptivo-correlacional. Se optd por este enfoque debido a que se busca, por un lado, describir las
caracteristicas sociodemograficas, conductuales y de acceso a los servicios de salud de mujeres menores
de 18 anos en la provincia de San Juan, durante el primer semestre del afio 2025, y por otro, analizar la

posible relacidn entre estos factores y el contagio de enfermedades de transmisidn sexual.

Al tratarse de un disefio no experimental, las variables no son manipuladas, sino que se observan tal
como se presentan en la realidad, con el objetivo de identificar asociaciones estadisticamente

significativas sin establecer causalidad directa.

POBLACION Y MUESTRA
La poblacién de estudio estara conformada por todas las mujeres menores de 18 anos residentes
en la provincia de San Juan que hayan sido diagnosticadas con alguna enfermedad de transmisién sexual

(ETS) durante el afio 2025.

De esta poblacidn se seleccionara una muestra no probabilistica por conveniencia, compuesta por 100
mujeres adolescentes que asistan o hayan asistido a centros de salud publicos y privados donde se haya
diagnosticado alguna ETS. También podran incluirse adolescentes que participen voluntariamente en la

encuesta a través de instituciones educativas o comunitarias que colaboren con la investigacion.

Criterios de inclusién:

e Mujeres de 12 a 17 afios con diagndstico clinico o laboratorio confirmado de alguna ETS.

e Residencia en la provincia de San Juan.

e Consentimiento informado firmado por padre/madre o tutor/a legal.

21



UNIDAD DE ANALISIS

La unidad de analisis corresponde a cada mujer adolescentes (menor de 18) incluida en la muestra (n

=100).

INSTRUMENTOS DE RECOLACCION DE DATOS

+ Encuesta estructurada
Aplicada de forma andnima y presencial o digital, con preguntas cerradas que aborden:

= Datos sociodemograficos (edad, nivel educativo, situacién familiar y econémica).
= Comportamientos sexuales (edad de inicio sexual, uso de preservativos, nUmero de parejas).
=  Acceso a servicios de salud (frecuencia de consultas, uso de métodos anticonceptivos, percepcion

del servicio).
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ENCUESTA

Seccion 1: Datos sociodemograficos
1. Edad: afios

2. Lugar de residencia:
o = Urbana

o I Rural

3. Nivel educativo alcanzado:
I . .
o Primaria incompleta
B . .
o Primaria completa
B .
o Secundaria incompleta

o a Secundaria completa

4. Situacion escolar actual:

-
o En curso

o I Abandonada

o I Finalizada

5. Situacidon econdmica familiar:

23



o Alta

o = Media
o = Baja
o 2 Muy baja

Seccién 2: Conductas sexuales

6. ¢Hasiniciado tu vida sexual?

oI_SI'

o No (Si respondes “No”, pasa a la Seccidn 3)
7. ¢éA qué edad tuviste tu primera relacidn sexual? afios

8. ¢Usaste preservativo en tu primera relacién sexual?

oI_SI'

oI_NO

9. Enlos uUltimos 12 meses, éicudntas parejas sexuales tuviste?
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o = Mas de 3
10. ¢Usas preservativo actualmente?
o
o Siempre

-
o A veces

o I Nunca

11. ¢Has tenido alguna vez una ITS diagnosticada?

o I Si
o I No
o I No lo sé

Seccidén 3: Acceso a salud y educacién sexual
12. ¢Accediste a algun servicio de salud sexual en el ultimo afio?

oI_SI'

oI_NO

13. ¢Qué barreras enfrentaste para acceder a estos servicios? (puedes marcar mas de una)

o = Lejania del centro de salud
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o Falta de privacidad
o Maltrato o juicio del personal
o No sabia que existian

o 2 Ninguna
14. ¢{Recibiste clases de Educacién Sexual Integral (ESI) en tu escuela?

oI_SI'

-
o No recuerdo

15. ¢Te sentis cdmoda hablando sobre salud sexual con profesionales?

oI_SI'

oI_NO

16. ¢{Conoces codmo se transmiten las ITS?

oI_SI'

B .
o Parcialmente

oI_NO

17. éiSabes a donde acudir si necesitas informacion sobre salud sexual?
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CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPACION EN ENCUESTA

Titulo del estudio:

“Factores sociodemogrdficos, conductuales y de acceso a servicios de salud que influyen en la transmision

de enfermedades de transmision sexual (ETS) en mujeres menores de 18 afios en la provincia de San Juan,

afio 2025”
Investigador/a responsable: Olmos Costa, Zoé Belén
Institucién académica: Escuela Universitaria Ciencias de la Salud.

Correo electrénico: olmoszoebelen@gmail.com

Estimado/a padre/madre/tutor legal:

Se solicita su autorizacién para que la adolescente bajo su responsabilidad participe en una investigacion
académica que tiene como objetivo identificar los factores que influyen en la transmisién de ETS en
mujeres menores de 18 afios. La participacion consistira en responder una encuesta andénima, voluntaria

y confidencial que no toma mas de 15 minutos.

Informacion importante sobre la participacion:

e Voluntariedad: La participacion es totalmente voluntaria. Puede retirarse en cualquier momento
sin ninguna consecuencia.
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e Confidencialidad: Las respuestas seran andnimas y se usaran solo con fines académicos. No se

recogerd ningun dato personal identificatorio.

¢ Riesgos y beneficios: No existen riesgos fisicos 0 emocionales significativos asociados. El estudio

contribuira a generar conocimiento para mejorar la salud sexual y reproductiva de adolescentes.

e Edad: Estd dirigido a adolescentes de 12 a 17 afos inclusive.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Yo, , en calidad de (padre/madre/tutor), autorizo a la

adolescente a participar en el estudio mencionado.

e He leidoy comprendido la informacién anterior.

e Comprendo que su participacidn es voluntaria y confidencial.

e Sé que puedo retirar mi consentimiento en cualquier momento.

Firma del padre/madre/tutor:

DNI:

Fecha: _ / /2025

ASENTIMIENTO DEL/LA ADOLESCENTE

Yo, , acepto participar voluntariamente en esta

investigacion y entiendo que mis respuestas seran confidenciales y que puedo dejar de participar en

cualquier momento.
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Firma de la adolescente:

Edad: anos

Fecha: _ /  /2025.

CONSIDERACIONES ETICAS

El presente proyecto final sobre factores sociodemograficos, conductuales y de acceso a servicios
de salud que influyen en el contagio de enfermedades de transmisién sexual en mujeres menores de 18
afios en la provincia de San Juan, en el primer semestre del ailo 2025, contempla el cumplimiento estricto
de los principios éticos que regulan la investigacién en salud, especialmente cuando se trata de

poblaciones en situacién de vulnerabilidad, como es el caso de las adolescentes menores de edad.

Se solicitara la aprobacién del comité de ética correspondiente y las autorizaciones institucionales
pertinentes. Asimismo, se garantizara la obtencidn del consentimiento informado por parte de los adultos
responsables legales de las participantes y el asentimiento voluntario de las adolescentes, asegurando su

participacion libre, voluntaria y sin coaccién.

Se mantendra la confidencialidad y el anonimato de toda la informacién recolectada,
resguardando la identidad de las participantes mediante el uso de cddigos y registros protegidos. Los
datos seran utilizados exclusivamente con fines académicos y cientificos, y se almacenaran en condiciones

seguras, cumpliendo con la legislacion vigente en materia de proteccién de datos personales.
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