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RESUMEN

El objetivo de esta investigacion es conocer el comportamiento sexual de estudiantes
universitarios, establecer el nivel de conocimiento sobre el inicio de la actividad sexual y el uso
de los diferentes métodos de planificacion familiar; para ello se realizé un estudio descriptivo,
prospectivo, con enfoque cuantitativo y corte transversal, conformado por 308 estudiantes de
las cuatro areas académicas de la UTPL matriculados en el periodo académico octubre 2015-
febrero 2016. Se aplicd una encuesta con 10 items y se obtuvo los siguientes resultados:
55,84% del total de los encuestados han iniciado la actividad sexual, 28,57% indica haber
iniciado su actividad sexual después de los 18 afios, el 26,62% ha tenido relaciones sexuales
ocasionalmente y sus principales motivos fueron el amor y la curiosidad con un 23,05% y
15,91% respectivamente, y el 27,92% de los estudiantes afirma no haber utilizado ningln

método de planificacion familiar durante sus primeras relaciones sexuales.

PALABRAS CLAVES: comportamiento sexual, nivel de conocimiento, métodos de
planificacion familiar.



ABSTRACT

The objective of this research is to understand the sexual behavior of college students, set the
level of knowledge about the onset of sexual activity and the use of different methods of family
planning; A descriptive, prospective, quantitative approach and cross-sectional  study
comprised 308 students of the four academic areas of the UTPL enrolled in the academic
period october 2015 to february 2016. A survey with 10 items was applied and was obtained
was performed the following results: 55.84% of all respondents have initiated sexual activity,
28.57% indicate having sexually active after 18 years, 26.62% had sex occasionally and their
main reasons were love and curiosity with a 23.05% and 15.91% respectively, and 27.92% of
the students claims to have used any family planning method during their first sexual

intercourse.

KEYWORDS: sexual behavior, level of knowledge, methods of family planning.



INTRODUCCION

El comportamiento sexual del ser humano incorpora diversos aspectos personales,
familiares y socio-culturales; a lo que suman las problematicas que pueden desencadenarse
al mantener conductas de riesgo que conllevan a embarazos no deseados, enfermedades
de transmision sexual y desconocimiento del uso adecuado de los métodos de planificacion
familiar. De ahi la necesidad de realizar un estudio entorno a este tema en estudiantes

universitarios de la ciudad de Loja.

La sexualidad humana es un concepto amplio que incorpora diferentes aspectos
anatomicos, biologicos, psicolégicos y socio-culturales, esta compleja interaccion es la
misma que determina que sea una parte importante y necesaria en el desarrollo del ser
humano. Sin embargo, es una situacion que se torna compleja en el adolescente por cuanto
existen factores como el propio desarrollo puberal, la aceptacion de la imagen corporal, el
descubrimiento de sus necesidades sexuales, el desarrollo de su personalidad, el
aprendizaje de las relaciones sexuales y el establecer un sistema propio de valores sexuales

gue hacen que sea un aspecto crucial en esta etapa.

Al evaluar la sexualidad de los adolescentes, la principal preocupacion, es que aquéllos
puedan involucrarse en situaciones de riesgo, tales como: presencia de multiples parejas
sexuales, coito desprotegido y sexo ligado a consumo de alcohol y sustancias ilicitas, entre
otros. Actualmente se reconoce que los problemas de salud sexual y reproductiva en
adolescentes, se vinculan con la propension a iniciarse cada vez mas prematuramente en la
vida sexual, la desproteccion, la promiscuidad y la baja percepcion de los factores de
riesgos. Del mismo modo, las consecuencias que se presentan a partir de este tipo de
conductas son numerosas y de diversa indole que van desde embarazos no deseados que
terminan en abortos o recién nacidos abandonados hasta enfermedades de transmisién

sexual.

A nivel mundial no solamente se ha identificado un inicio precoz en las relaciones sexuales
sino que a esto se afiade una menor probabilidad de uso de métodos anticonceptivos.
Algunos datos extraidos en distintos paises en vias de desarrollo mencionan que
aproximadamente un 11% de las mujeres y un 6% de los varones de 15 a 19 afos
afirmaron haber iniciado su vida sexual antes de los 15 afios. Es asi que la regién de
América Latina y el Caribe registra la mayor proporcion de adolescentes que han mantenido

relaciones sexuales antes de los 15 afios, mientras que Asia tiene los niveles mas bajos.
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(Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia, 2011)

La Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (ENSANUT) en México; reportd que el 23% de
los varones de 12-19 afios de edad ya habian iniciado su vida sexual, en contraste con las
mujeres de estas mismas edades la estadistica disminuye a un 20,5%. Sin embargo, en
cuanto a los métodos de planificacion familiar, el sexo masculino con el 80,6% demuestra
tener no solamente un mayor conocimiento sino uso de los mismos en comparacion con las
mujeres, en donde Unicamente el 61,5% reportd el uso de conddn con su primera pareja

sexual. (Campero, Atienzo, Suarez, Hernandez, & Villalobos, 2013)

Segun el INEC, 122 mil madres en Ecuador son adolescentes; de ahi la importancia de
determinar el nivel de educacion y conocimiento relacionados al comportamiento sexual y
métodos de anticoncepcién a fin de disefiar programas formativos encaminados a brindar la
informacion adecuada a estas personas para que mantengan una adecuada vida sexual
gue garantice un bienestar en la salud, en la familia y la sociedad al asumir las
responsabilidad que implica el inicio de la vida y una oOptima educacién acerca de la

utilizacion, ventajas y riesgos de métodos anticonceptivos.

Para evaluar el comportamiento sexual se empled una encuesta con diez preguntas, cada
una de ellas estructurada de acuerdo a la informacion que se deseaba obtener de acuerdo a
los objetivos planteados, la cual fue aplicada a una muestra de 308 estudiantes

universitarios de primer afio de las cuatro areas académicas de la UTPL.

Este proyecto de investigacion recabd informacién acerca del inicio de la actividad sexual,
su preferencia sexual y motivos de los estudiantes para iniciarla o no, uso de métodos de
planificacién familiar, entre otros temas relacionados al comportamiento sexual, con lo cual
se cumplié con los objetivos planteados al inicio del desarrollo de este trabajo facilitado por
el cuestionario que se elabord previamente.

Durante de la investigacion no se presentd ningln inconveniente, los tramites para poder
aplicar las encuestas fueron aceptados y aprobados con rapidez de modo que se pude

aplicar las encuestas en el tiempo establecido.

Para el desarrollo del presente proyecto se realizé un estudio de tipo prospectivo,
cuantitativo y analisis descriptivo que conté con una muestra de 308 estudiantes que fue
obtenida mediante formula que cumplian con los criterios de inclusion. La tabulacién de los
datos se realiz6 en Microsoft Office Excel del 2013 mediante estadistica descriptiva

utilizando frecuencia y porcentaje para las variables cualitativas y cuantitativas.



OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL:

 Conocer el comportamiento sexual en estudiantes universitarios de la Universidad

Técnica Particular de Loja de primer afio periodo octubre 2015-febrero 2016.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

e Caracterizar el comportamiento sexual de estudiantes universitarios de primer afio
de la UTPL.

» Identificar los factores que influyen en el inicio de la actividad sexual en estudiantes
de primer afio de la UTPL.
» Determinar las diferencias de sexo en relacion al comportamiento sexual en los

estudiantes universitarios de la UTPL.



CAPITULO |

MARCO TEORICO



La sexualidad

La sexualidad humana es un concepto amplio que incorpora la interaccion entre la
anatomia, las hormonas, y la fisiologia, psicologia, relaciones interpersonales, y las
influencias socioculturales. Aunque muchas personas suelen tratar la sexualidad de los
adolescentes en términos de "riesgo", es importante recordar que la sexualidad, conductas
sexuales, y las relaciones sexuales son una parte importante y necesaria del desarrollo
humano. (Forcier, Blake, & Torchia, 2016)

La sexualidad forma parte de todo el ciclo vital, pero en cada momento evolutivo
presenta unas caracteristicas diferenciales. Esto es particularmente notorio en la
adolescencia. (Garcia , Menéndez, Fernandez, & Cuesta , 2012)

En la evolucion sexual del adolescente se van a incluir algunos factores como el propio
desarrollo puberal, la aceptacion de la imagen corporal, el descubrimiento de sus
necesidades sexuales, el desarrollo de su personalidad, el aprendizaje de las relaciones

sexuales y el establecer un sistema propio de valores sexuales. (Krauskopof, 2013)

En la adolescencia se producen cambios en la vida de cada individuo, e incluyen
procesos de socializacién que vuelve a los jévenes vulnerables a experimentar situaciones
sujetas a la aprobacion social y de sus pares. Varios de los cambios son del ambito
sexual e incluyen: masturbacién, exposicion a pornografia y material de contenido erotico,
iniciacién sexual, reconocimiento de orientacion sexual, inicio de una relacién sentimental,
embarazo, situaciones de riesgo para contagio de infecciones de transmision sexual, y otros.
Asi, los jévenes se enfrentan por primera vez a tomar decisiones en torno a su sexualidad, que

eventualmente tendran impacto en su vida adulta. (Chiyon, Ganz, & Vora, 2016 )

Desarrollo de la sexualidad

Durante la adolescencia, el crecimiento fisico y desarrollo psicolégico alcanzan su pico
maximo. Varios factores influyen durante este proceso y son los factores biolégicos,
psicologicos, asi como los factores sociales. Los factores biol6gicos son los factores
genéticos y neuro-endocrinos que determinan el sexo. Durante la adolescencia las
hormonas gonadales, cortisol y muchas otras hormonas juegan un papel importante en la
causa de la aparicion de la pubertad. Los factores sociales o ambientales son importantes
en el desarrollo de los adolescentes. La actitud de los padres hacia la sexualidad, la relacion

con ellos, el estilo de crianza y las influencias culturales son los factores importantes que
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facilita el aprendizaje sexual y decide la actitud sexual de los jovenes. Los factores
biolégicos, psicologicos y sociales como la politica, lo espiritual, ético y moral y los valores
influyen seriamente en los jovenes al momento de iniciar las relaciones sexuales.

Los adolescentes experimentan varios cambios fisiol6gicos que son caracteristicos en el
hombre y en la mujer y estan relacionados con los estrdgenos en las mujeres y la
testosterona en los varones que actdan en 6rganos especificos activando asi el proceso de

desarrollo y crecimiento del individuo. (Benavides, Castillo, Lopez, & Onofre, 2013)

Los cambios fisiolégicos en la mujer son:
e La vulva aumenta de tamafio y los labios mayores y menores se engrosan y se
oscurecen.
e Se desarrollan y aumentan de tamario el Gtero y los ovarios.
* Produccion de évulos.
» Crecimiento de vello axilar y pubiano.
< Aumentan de tamafio las glandulas mamarias.
« Ensanchamiento de las caderas.
+ Crecimiento corporal

+ Inician los periodos menstruales.

En el hombre, los cambios fisiolégicos son los siguientes:
»» Crecimiento del pene y los testiculos.
»» Ensanchamiento del pecho y los hombros.
»» Lavoz se hace mas grave.
»»  Crecimiento corporal.
»» Desarrollo de los musculos.
»» Crecimiento de vello corporal, axilar y pubiano.
»» Inicio de la produccién de espermatozoides y eyaculacién.

»»  Manifestacion de acné.

Por otra parte, entre los cambios psicologicos y sociales estan:
vv" Preocupacién por su imagen.
vv Necesidad de aceptaciéon y pertenencia.
vv" Independencia familiar.
vv Blsqueda por la identidad sexual y su rol.
vY Variaciones en el humor, irritacién, enojo, depresion, alegria. (Benavides, Castillo,
Lopez, & Onofre, 2013)



Comportamiento sexual

El comportamiento sexual se considera “una practica por el hecho de ser construido y
compartido socialmente, lo que remite a la elaboracion de las imagenes, sentidos y
significados atribuidos al ejercicio de la sexualidad” (Bahamon, Viancha, & Tobos, 2014)

La adolescencia es el periodo durante el cual la percepcién del pensamiento de un individuo,
asi como la respuesta sexual se activa y tiende a dar en los jéovenes mucha curiosidad y
tratan de experimentar cosas diferentes. Es la edad para explorar y entender la sexualidad.
La curiosidad sexual en los estudiantes lleva a la exposicién a la pornografia, la indulgencia
en las actividades sexuales y también aumenta la vulnerabilidad de los abusos sexuales.
(Chiyon, Ganz, & Vora, 2016 )

La sexualidad es un comportamiento humano complejo, que esta influenciada por factores
tales como la apariencia fisica, factores psicoldgicos, sociales, normas culturales vy
experiencias pasadas.

El uso inadecuado de la tecnologia hace que los jévenes adquieran una amplia informacion
relacionada con la sexualidad, que puede tener un impacto negativo significativo en los
comportamientos sexuales. La falta de educaciéon sexual adecuada a menudo conduce a
relaciones sexuales sin proteccién, embarazos no deseados y enfermedades de transmision
sexual ya que tienen poca oportunidad de discutir sobre problemas relacionados a la
sexualidad, que podria obstaculizar el desarrollo sexual saludable. (Kumar & Choudhury,
2015)

En la adolescencia, se intensifica la atracciéon sexual y romantica y los jovenes aprenden a
manejar esta situacién expresando sus sentimientos y deseos, esta exploracion puede
incluir una gama de comportamientos sexuales normales siempre y cuando estén presentes
las relaciones positivas, acceso a servicios de salud, uso de métodos de planificacion
familiar y conocimientos, actitudes y habilidades necesarias para proteger la salud de

cualquiera factor de riesgo.

Educacién sexual.

La educacion sexual debe brindar a la adolescencia herramientas U(tiles para autoevaluar
riesgos, que enfaticen el aplazamiento de la vida sexual. Normalmente no se ofrece
suficiente y adecuada educacion sexual en el hogar, la escuela y la comunidad; por lo tanto,
la que reciben viene a través de personas muchas veces desinformadas. (Santiago , 2015)
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A medida que los adolescentes se esfuerzan por comprender sus sexualidades
emergentes en el contexto de sus entornos sociales complejos, el reto para los proveedores
de atencién de la salud es proporcionar a los adolescentes la orientacion preventiva
necesaria para mantener la salud sexual 6ptima y para ayudar a los adolescentes a evitar
habitos y expresidn que las ponen en riesgo por las consecuencias negativas. (Forcier,
Blake, & Torchia, 2016)

Comportamiento sexual de riesgo

Al evaluar la sexualidad de los adolescentes, la principal preocupacion, es que aquéllos
puedan involucrarse en situaciones de riesgo, tales como: presencia de mudltiples
parejas sexuales, coito desprotegido y sexo ligado a consumo de alcohol y sustancias
ilicitas, entre otros. Actualmente se reconoce que los problemas de salud sexual vy
reproductiva en adolescentes, se vinculan con la propensién a iniciarse cada vez mas
prematuramente en la vida sexual, la desproteccién, la promiscuidad y la baja
percepcion de los factores de riesgos. (Velasco Boza, Rodriguez Cardenas, & Rodriguez
Tahuile, 2013)

Las consecuencias del embarazo precoz y no planificado son varias. Las adolescentes
embarazadas tienen mas probabilidades de retrasar la busqueda de atencion prenatal y
tienen tasas mas altas de los resultados del parto desfavorables, como la prematuridad, la
mortalidad infantil, y la mala salud y los resultados del desarrollo. Ademas, las madres
adolescentes tienen mas probabilidades de abandonar sus estudios, el desempleo, viven en
la pobreza, y dependen de la asistencia publica.

Los adolescentes estan expuestos a varias horas a los medios de comunicacion
(television, radio, Internet) todos los dias, durante los cuales experimentan una exposicion

significativa al contenido sexual. (UNFPA, 2013)

Muchos factores, mas alla del tipo de comportamiento tienen un impacto en el riesgo de
desarrollar enfermedades de transmisién sexual. Los adolescentes varones son mas
propensos que las mujeres a estar expuestos o0 a estar involucrados en ciertos

comportamientos sexuales de riesgo. (Mosher , 2016)

Las actividades de riesgo relacionadas al comportamiento sexual incluyen:
« Tener mdltiples parejas sexuales se asocia a un riesgo elevado de VIH y otras

enfermedades de transmision sexual.
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= La primera relaciéon sexual a una edad temprana se asocia con un mayor nimero de
parejas sexuales.

= El uso de bebidas alcohdlicas u otras drogas hacen que los jovenes se vuelvan mas
propensos a tener multiples parejas y tener relaciones sexuales sin proteccion.

« Comportamiento bisexual se asocia con mayores niveles de comportamiento de riesgo
por el mayor nimero de parejas sexuales.

» Cualquier comportamiento sexual que cause sangrado o cortes en la vagina o el ano
aumenta el riesgo de VIH y otras enfermedades de transmisién sexual.

« EIl contacto piel a piel y el intercambio de juguetes sexuales pueden dar lugar a la
transmision de ciertas enfermedades de transmisidon sexual, tales como VPH, VHS y

Trichomonas vaginalis. (Schantz, 2016)

Segun datos registros por el Programa Conjunto de las Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA
(ONUSIDA) y de la OMS, aproximadamente 3.3 millones de personas en el mundo estan
diagnosticados con VIH, de los cuales el 45% son individuos entre 15-24 afios de edad.
(Chavez & Alvares, 2012)

En 2012, a nivel mundial se estima nacieron unos 15 millones de bebés de mujeres entre
15-19 afios. Esto demuestra la gran cantidad de personas que se convierten en madres
durante la adolescencia lo que implica ademas una probabilidad mas elevada de problemas
en la maternidad en comparacion con mujeres de mayor de edad. (Anderson, Panchaud,
Sing, & Watson, 2013)

La cantidad de comportamientos sexuales de riesgo (tener relaciones sin proteccion, bajo
los efectos del alcohol o drogas, con desconocidos, en lugares publicos o ser promiscuo) es
una conducta que incrementa cada vez mas entre los jévenes aun cuando disponen de un

sinnimero de herramientas de informacion. (Chavez & Alvares, 2012)

En los dltimos tiempos han provocado gran interés las conductas sexuales de riesgo por las
situaciones nocivas que provocan en los individuos. En el caso de los adolescentes, esta
situacion incrementa por las caracteristicas fisicas, emocionales y psicolégicas propias de
este grupo. (Bahaman, Viancha, & Tobos, 2014)

El desconocimiento acerca de los métodos de planificacion familiar y la dificultad en el
acceso a los servicios de salud son razones comunes para que las personas jovenes no
empleen anticonceptivos. (Anderson, Panchaud, Sing, & Watson, 2013)

En este contexto, diversas investigaciones han planteado varias hip6tesis que tratan de dar
respuesta a este comportamiento: la falta de conocimiento a profundidad sobre los

mecanismos de proteccion, la experiencia emocional, las habilidades comunicativas, la toma
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de decisiones, la personalidad, la relacién familiar y las actitudes individuales. (Bahamon,
Viancha, & Tobos, 2014)

Se han hecho algunas indagaciones acerca de la influencia del género en la sexualidad, las
cuales indican que las género femenino tendian a vincular el comportamiento sexual con
erotismo afectuoso, en donde el romanticismo juega un papel esencial; mientras que los
hombres se muestran autbnomos e independientes con actividad sexual basada en el

placer. (Bahamén, Viancha, & Tobos, 2014)

Aunque el preservativo masculino es el principal método para prevenir las enfermedades de
transmision sexual; sin embargo, Unicamente el 20% de hombres y 17,2% de mujeres
refirieron haber utilizado este método anticonceptivo, lo que demuestra su poco uso a pesar

de su importancia. (Castafieda, Ortega, Reyes, Segura, & Moron, 2009)

A fin de evitar las conductas de riesgo, una de las estrategias empleadas es la
implementacién de intervenciones psicoeducativas dirigidas a modificarlas a nivel individual,
familiar y comunitario. Sin embargo, los expertos sostienen que para que sean eficaces en
necesario un cambio en la conducta de los jovenes, lo cual resulta ser un gran desafio dado
gue muchos de ellos se perfilan fuera del problema por lo cual no dan importancia a la
modificacion de las conductas sexuales de riesgo, considerandose invulnerables frente a las

enfermedades y otros efectos adversos. (Benavides, Castillo, Lépez, & Onofre, 2013)

Embarazo

El embarazo temprano o el embarazo no planificado, el parto y la crianza son
consecuencias significativas de la actividad sexual de los adolescentes. La mayoria de los
embarazos adolescentes no son planificados. (Zubarew, 2012)

La comunicacion intrafamiliar posee mayor reforzamiento hacia las mujeres, porque son las
gue corren mas riesgos con los embarazos y la crianza del hijo, punto de vista que asume la
paternidad precoz, como tema que no preocupa en igual magnitud, lo que expresa ausencia
de enfoque de género. Si la opcion es el aborto, también es la mujer, quien se somete al
proceder, sin embargo las enfermedades de transmision sexual afectan a ambos sexos.

(Velasco Boza, Rodriguez Cardenas, & Rodriguez Tahuile, 2013)

Anticoncepcion.

Ningin método anticonceptivo es totalmente seguro. Cada persona debe equilibrar las
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ventajas de cada método y las desventajas y decidir qué método prefiere.

La interrupcién de la anticoncepcion por razones relacionadas con el método es comun en
los jovenes, y es responsable de una proporcion significativa de los embarazos no
deseados ya que muchos de ellos pasan a métodos menos eficaces o no utilizan métodos.
(Deborah & McClelland, 2009)

La consejeria anticonceptiva, incluyendo la abstinencia, es un componente critico de
cualquier embarazo integral y estrategia de prevencion de infecciones de transmisiéon sexual.
La abstinencia es el medio mas eficaz para evitar el embarazo, y el apoyo esta garantizado
para los adolescentes que decidan abstenerse de la actividad sexual. Sin embargo, para
los adolescentes que optan por tener una vida sexual activa, hay muchos métodos

anticonceptivos eficaces. (Bahaman, Viancha, & Tobos, 2014)

La elecciobn de un anticonceptivo depende de varios factores, incluyendo la eficacia, la
reversibilidad, la conveniencia, el costo, la disponibilidad y los efectos secundarios. La
capacidad para ejecutar los diferentes tipos de anticoncepciéon varia en cada persona.
Desde una perspectiva evolutiva, los jévenes sexualmente activos en la adolescencia
temprana tienen eventos y actividades de planificacién con dificultad; que a menudo tienen
un punto de vista idealista, pensar en situaciones de una manera concreta o literal, y vivir en el
momento. Por lo tanto, la aplicacion de un método anticonceptivo que requiere planificacion
y previsiobn para evitar la "posibilidad" de un embarazo es dificl a esta edad sin la
supervision y apoyo de los adultos. Los adolescentes en la etapa media y tardia son mas
capaces de tener una planificacion de mas alto nivel, la toma de decisiones y resolucion de
problemas, habilidades esenciales para el comportamiento anticonceptivo eficaz. (Benson &
Blake, 2015)

La incidencia de las distintas infecciones varia en funcién del sexo y la preferencia sexual,
entre las mujeres las mas frecuentes son: uretritis no gonocdOcica, condilomas vy
candidiasis. En varones heterosexuales, ocupan los primeros lugares: condilomas vy
uretritis no gonocdcica y en los homosexuales, gonococia y condilomas. Ademas son
cofactor en la transmision del VIH, incrementando la carga viral y diseminacién en
secreciones genitales. Los preservativos masculinos son el U(nico régimen que ha
demostrado ser eficaz para la doble prevencion de embrazo e ITS. Ademas de las ventajas
de obtenerse sin prescripcién médica, depende su efectividad de la consistencia de su uso

en cuanto a frecuencia y correcta utilizacion. (Fortenberry & Kaplan, 2015)

Anticoncepcién en la adolescencia
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No existe ningin método de anticoncepcidon especifico para esta edad y la eleccion de uno

de los métodos debe reunir varios requisitos que son adecuados para la edad y son los

siguientes:

Tener en cuenta el grado de maduracién bioloégica y no interferir en el desarrollo y
el crecimiento.
Debe ser reversible.

Adecuado a su actividad sexual, valorando el tipo o cambios frecuentes de pareja

sexual.

Debe ser de féacil utilizacion. (Rodriguez, 2015)

La FIGO establece cuatro categorias para los métodos anticonceptivos en la adolescencia:

Recomendables: Incluyen preservativos y anticonceptivos orales, parches y anillo.
Dentro de estos, hay que valorar en cada caso qué caracteristicas del método
pueden ser especial adecuadas para cada joven.

Aceptables: Incluyen dispositivo intrauterino, diafragma, esponjas, espermicidas.
Poco aceptables: Métodos quirdrgicos y métodos naturales.

De emergencia: Anticoncepcién postcoital. (FIGO, 2015)
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CAPITULO I

DISENO METODOLOGICO
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2.1 Tipo de estudio

Se realiz6 un estudio descriptivo, prospectivo, con enfoque cuantitativo y de corte
transversal, ya que se bas6 en las encuestas aplicadas a los estudiantes universitarios de
primer afio de la Universidad Técnica Particular de Loja durante el periodo octubre 2015-
febrero 2016.

2.2 Universo y Muestra

El universo de la investigacién estuvo constituido por 1530 estudiantes de primer afio de las
4 areas Académicas de la UTPL en el periodo 2015-2016. Se partié6 de calcular el tamafio
poblacional apropiado a partir del procedimiento estadistico establecido para ello. (Ver

anexo 5)

Tamafio poblacional N= 1530

Tamafio muestral n= 308

El muestreo empleado fue el Muestreo Aleatorio Estratificado, que es de caracter
probabilistico. EI Campo que identifica los estratos son las 4 areas académicas de la UTPL

antes descritas. El Campo de agrupacion es la Cantidad. (Ver anexo 6)

El universo de estudio estuvo conformado por todos los estudiantes universitarios de primer

afo de la Universidad Técnica Particular de Loja que dieron su consentimiento a participar.

a) Criterios de inclusion:

e Estudiantes de primer afio de la Universidad Técnica Particular de Loja que
estuvieron matriculados en componente de Desarrollo Espiritual 1.

« Estudiantes que deseen participar de manera voluntaria y firmar el consentimiento
informado.

- Estudiantes de primer afio de la Universidad Técnica Particular de Loja que

estuvieron entre 16 y 22 afios de edad.

b) Criterios de exclusion:

- Estudiantes de primer afio que no desearon patrticipar.

» Estudiantes que a pesar de estar matriculados su edad sobrepasa a la indicada.
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2.3 Operacionalizacion de Variables:

VARIABLE DEFINICION INDICADOR MEDICION
Edad Afos 16-18
cumplidos al 19-21 Frecuencia y
momento de la >22 porcentaje
Caracteristicas investigacion
de los Sexo Condicién
estudiantes biolégica que Masculino Frecuencia y
distingue al Femenino porcentaje
hombre de las
mujeres
Lugar de Lugar
Residencia geografico Rural Frecuencia y
donde una Urbana porcentaje
persona reside
Edad de Afos
inicio de la cumplidos al <18 afios Frecuencia y
actividad momento de >18 afios porcentaje
sexual iniciar con la
actividad
Comportamiento sexual
sexual Preferencia Atraccion Heterosexual
sexual sexual, Bisexual Frecuencia y
amorosa o Homosexual porcentaje
emaocional
NUumero de Cantidad de 1-5 parejas
parejas personas con 6-10 parejas Frecuencia y
sexuales las que ha 11-15 parejas porcentaje
mantenido >15 parejas
relaciones
sexuales
Rasgo, Curiosidad
Factores que caracteristica - Amor
Actividad sexual | influyen en el 0 exposicion Placer
inicio de la de un individuo | — Presién por Frecuencia y
actividad gue aumenta otras porcentaje
sexual la probabilidad personas
de iniciar la - Consumo
actividad de bebidas
sexual alcohdlicas
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2.4 Métodos e instrumentos de recoleccién de datos:

a)

b)

Métodos: Para la recoleccién de los datos se hizo en una sola sesi6on con
privacidad para garantizar que la encuesta esté totalmente llena y con la
informacion necesaria para posteriormente proceder a la tabulacion. El método
gue se utilizé fue la encuesta.

Instrumentos: El instrumento para la recoleccion de datos que se utilizé fue una
encuesta anonima con 10 items, 8 preguntas cerradas y 2 abiertas, encuesta

elaborada por la autora y aprobada por misiones para su aplicacion.

2.5 Procedimiento:

1

2)

3)

4)

5)

6)
7)
8)

Para la ejecucién del trabajo de investigacion fue necesaria la  revision
bibliogréfica especifica del tema tanto virtual como fisico, para tener los

conocimientos adecuados sobre el tema del proyecto de fin de titulacion.

Una vez realizada la revision bibliografica se procedié de la siguiente manera:

Se solicité a la secretaria de la titulacion de medicina la lista actual de
los estudiantes de primer afio matriculados en la Universidad Técnica
Particular de Loja.

Se obtuvo el tamafio de la muestra el mismo que nos dio una muestra de

308 estudiantes.

Se solicité autorizacion en Direccién de estudiantes para la aplicacion de

las encuestas a los estudiantes.

Se realiz6 una encuesta estructurada con 10 preguntas, 8 preguntas cerradas

y 2 preguntas abiertas la misma que se aplic6 de manera anbénima y con

privacidad durante el mes de noviembre y diciembre del 2015 a los

estudiantes que cursaban el periodo académico octubre 2015-febrero 2016 y

se lo llevé acabo en cada una de las aulas.

Se solicité la firma del consentimiento informado a cada estudiante que iba

a participar.

Se aplicé las encuestas a los estudiantes seleccionados.

Se realiz6 la tabulacién de cada una de las encuestas.

Se identific6 mediante la encuesta el comportamiento sexual y los factores

qgue influyen en el inicio de la actividad sexual en los estudiantes de primer
18



afio.
9) La informacion se ingresd en software microsoft excel 2013.

2.6 Plan de tabulacién y analisis:

Una vez tabuladas las encuestas se ingresé la informacién a software Microsoft Excel 2013,
poniendo en las columnas cada uno de los indicadores de las variables y las filas
corresponden a cada encuesta. Las medidas de resumen empleadas para la interpretacion
de los resultados fueron frecuencias absolutas y porcentajes, agrupandose los resultados en

tablas de distribucion de frecuencia para el mejor analisis.
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RESULTADOS
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RESULTADO 1.

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS.

Tabla 1. Sexo de los estudiantes encuestados en el periodo octubre 2015 -
febrero 2016.

Sexo Frecuencia Porcentaje
Masculino 132 42 .86
Femenino 176 57,14
Total 308 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboracién: La autora

Figura 1. Sexo de los estudiantes encuestados en el periodo octubre
2015 - febrero 2016 Fuente: Encuesta
Elaboracion: La autora

Del 100% de los estudiantes investigados el 57,14% corresponde al sexo femenino y el
42,86% pertenece al sexo masculino.
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Tabla 2. Estado civil de los estudiantes encuestados de primer afio

de la utpl en el periodo octubre 2015-febrero 2016.

Soltero 296 96,10
Casado 8 2,60
Divorciado 0 0,00
Viudo 0 0,00
Union libre 4 1,30
Total 308 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboracion: La autora

Figura 2. Estado civil de los estudiantes encuestados de primer afio
de la utpl en el periodo octubre 2015 - febrero 2016.

Fuente: Encuesta
Elaboraciéon: La autora

Del 100% de los estudiantes investigados el 96,10% son solteros, mientras que el 2,60% vy

1,30% son casados Yy divorciados respectivamente.
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Tabla 3. Distribucién por grupos de edad de los estudiantes
de primer afo de la utpl encuestados en el periodo octubre
2015-febrero 2016.

Grupos de edad Frecuencia Porcentaje
16-18 afios 56 18,18
19-21 afios 228 74,03
> 22 afios 24 7,79
Total 308 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboracién: La autora

W 16---18 afios
W 19---21 afios

> 22 afios

Figura 3. Distribucién por grupos de edad de los estudiantes de primer
afio de la utpl encuestados en el periodo octubre 2015-febrero 2016.

Fuente: Encuesta
Elaboracién: La autora

Del total de los estudiantes encuestados, el 74,03 estan entre 19-21 afios, seguidos por
18,18% que corresponden a las edades entre 16-18 afios. El 7,79% corresponde a los

estudiantes que tienen mas de 22 afios.
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Tabla 4. Lugar de residencia de los estudiantes de primer afio

de la utpl encuestados en el periodo octubre 2015-febrero 2016.

Loja 306 99,35
Catamayo 2 0,65
Total 308 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboracion: La autora

Figura 4. Lugar de residencia de los estudiantes de primer afio de la utpl

encuestados en el periodo octubre 2015-febrero 2016.
Fuente: Encuesta
Elaboracion: La autora

Del total de los sujetos encuestados, predominaron aquellos que viven en la parroquia de

Loja con un 99,35%, seguidos de los que residen en Catamayo con un 0,65%.
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RESULTADO 2.

Tabla 5. Inicio de la actividad sexual en los estudiantes de
primer afio de la utpl.

Indicador Frecuencia Porcentaje
SI 172 55,84
NO 136 44,16
TOTAL 308 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboracién: La autora

Figura 5. Inicio de la actividad sexual en los estudiantes de primer afio de
la utpl. Fuente: Encuesta
Elaboracion: La autora

El 58,84% de los estudiantes encuestados declararon haber tenido alguna vez en su vida

relaciones sexuales, mientras que el 44,16% niega haber iniciado su actividad sexual.
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Tabla 6. Predominio de sexo en el inicio de la

actividad sexual en los estudiantes de primer afio de la utpl.

Indicador Frecuencia Porcentaje
Hombres 97 56,40
Mujeres 75 4360
Total 172 100,00

Fuente: Encussta
Flahnracion: | a autora

Figura 6. Predominio de sexo en el inicio de la actividad sexual en los estudiantes
de primer afio de la utpl.

Fuente: Encuesta

Elaboracion: La autora

Del total de los sujetos encuestados que han iniciado su actividad sexual, el 56,40%

corresponde al sexo masculino mientras que el 43,60% es de sexo femenino.
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Tabla 7. Edad que piensa los estudiantes universitarios de primer afio de la utpl que

es apropiada para iniciar la actividad.

Indicador Frecuencia Porcentaje
Antes de los 18 afios 28 9,09
Después de los 18 afos 280 90,91
Total 308 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboracién: La autora

Figura 7. Edad que piensa los estudiantes universitarios de primer afio de
la utpl que es apropiada para iniciar la actividad.

Fuente: Encuesta

Elaboracion: La autora

De total de los estudiantes encuestados el 90,91% indica que el inicio de la actividad
sexual debe ser después de los 18 afios, mientras que el 9,09% menciona que deberia ser

antes de esta edad.
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Tabla 8. Edad de inicio de la actividad sexual de los estudiantes de primer afio de la

utpl.
Antes de los 14 afos 8 4,65
Antes de los 18 afios 76 44,19
Después de los 18 afios 88 51,16
Total 172 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboracién: La autora

Figura 8. Edad de inicio de la actividad sexual de los estudiantes de primer afio

de la utpl.
Fuente: Encuesta
Elaboracién: La autora

Del total de los sujetos de investigacién, el 51,16% indica que ha iniciado su actividad
sexual después de los 18 afios, mientras que el 44,19% antes de los 18 afios y el 4,65%

sefala que su actividad sexual fue antes de los 14 afios.
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Tabla 9. Edad de inicio de la actividad sexual de los estudiantes de sexo
masculinos de primer afio de la utpl.

Antes de los 14 afios 8 8,33
Antes de los 18 afios 48 50,00
Después de los 18 afios 40 41,67
Total 96 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboracién: La autora

Figura 9. Edad de inicio de la actividad sexual de los estudiantes de sexo
masculinos de primer afio de la utpl.

Fuente: Encuesta

Elaboracion: La autora

Del total de los sujetos de investigacion de sexo masculino que han iniciado la actividad
sexual, el 50,00% indica que ha iniciado su actividad sexual entre las edades de 14 y 18
afios, mientras que el 41,67% después de los 18 afios y el 8,33% sefiala que su actividad

sexual fue antes de los 14 afios.
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Tabla 10. Edad de inicio de la actividad sexual de los estudiantes
de sexo femenino de primer afio de la utpl.

Antes de los 14 afios 0 0,00
Antes de los 18 afios 20 26,32
Después de los 18 afios 56 73,68
Total 76 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboracién: La autora

Figura 10. Edad de inicio de la actividad sexual de los estudiantes de sexo
femenino de primer afio de la utpl.

Fuente: Encuesta

Elaboracion: La autora

Del total de los sujetos de investigacion de sexo femenino que han iniciado la actividad
sexual, el 73,68% indica que ha iniciado su actividad sexual después de los 18 afios,
mientras que el 26,32% antes de los 18 afios de edad y ningln estudiante femenina ha

iniciado su actividad sexual antes de los 14 afios de edad.
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Tabla 11. Motivo por el que tuvieron relaciones sexuales los estudiantes de
primer afio de la utpl.

Amor 71 41,28
Curiosidad 49 28,49
Placer 39 22,67
Presién 9 5,23
Matrimonio 4 2,33
Total 172 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboracion: La autora

Figura 11. Motivo por el que tuvieron relaciones sexuales los estudiantes de
primer afio de la utpl.

Fuente: Encuesta
Elaboracioén: La autora

Del total de los sujetos encuestados el 41,28% sefiala que el amor los motivd a mantener
relaciones sexuales, mientras que la curiosidad y el placer son otros de los principales
motivos con el 28,49% y el 22,67% respectivamente. Otras causas que condujeron a los
estudiantes a iniciar la actividad sexual fueron la presiébn con el 5,23% y el matrimonio
con el 2,33%.
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Tabla 12. Preferencia sexual de los estudiantes de primer afio de la utpl.

Preferencia sexual Frecuencia Porcentaje

Heterosexual 303 98,38
Bisexual 5 1,62
Homosexual 0 0,00
Total 308 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboracién: La autora

Figura 12. Preferencia sexual de los estudiantes de primer afio de la utpl.
Fuente: Encuesta
Elaboracion: La autora

Del total de los estudiantes investigados, el 98,38% son heterosexuales y el 1,62% son

bisexuales, mientras que ninguno se defini6 como homosexual.
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Tabla 13. Numero de personas con las que han mantenido relaciones

sexuales los estudiantes de primer afio de la utpl.

1-5 parejas 156 90,70
6-10 parejas 9 5,23
11-15 parejas 5 2,91
Mas de 16 parejas 2 1,16
Total 172 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboracién: La autora

Figura 13. Numero de personas con las que han mantenido relaciones sexuales
los estudiantes de primer afio de la utpl.

Fuente: Encuesta
Elaboracioén: La autora

Del total de los sujetos que participaron en la investigacion y que han mantenido
relaciones sexuales, el 90,70% de ellos han tenido de 1-5 parejas sexuales, mientras que
el 5,23% afirmd mantener de 6-10 parejas sexuales, por su parte el 2,91% y el 1,16% de
los estudiantes sefald tener relaciones sexuales con 11-16 y mas de 16 compafieros

sexuales respectivamente.
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Tabla 14. Frecuencia con la que los estudiantes universitarios de la

utpl mantienen relaciones sexuales.

Todos los dias 0 0
Una vez a la semana 24 13,95
Tres veces a la 25 14,53
semana

Una vez al mes 29 16,86
Ocasionalmente 82 47,67
Una sola vez 12 6,98
Total 172 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboracién: La autora

Figura 14. Frecuencia de las relaciones sexuales en los estudiantes
universitarios encuestados en el periodo octubre 2015-febrero 2016.

Fuente: Encuesta

Elaboracién: La autora

Del 100% de los sujetos de investigacion, el 47,67% de los ellos han tenido relaciones
sexuales ocasionalmente. Una vez al mes el 16,86%, mientras que el 14,53% mantiene

relaciones sexuales tres veces a la semana y el 13,95% una vez a la semana.
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Tabla 15. Conocimiento sobre los métodos de planificacion familiar

de los estudiantes universitarios de primer afio de la utpl.

Indicador Frecuencia Porcentaje

Si No 174 56,49
Total 134 43,51
308 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboracion: La autora

Figura 15. Métodos de planificacion familiar que conocen los estudiantes
universitarios de primer afio de la utpl.

Fuente: Encuesta

Elaboracidn: La autora

En cuanto a los sujetos que participaron en la investigacion, el 56,49% afirma conocer los

diferentes métodos de planificacion familiar, mientras que el 43,51% niega conocerlos.
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Tabla 16. Conocimiento sobre los métodos de planificacion
familiar de los estudiantes universitarios que ya han

iniciando la actividad sexual de primer afio de la utpl.

Si 100 58,14
No 72 41,86
Total 172 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboracion: La autora

Figura 16. Conocimiento sobre los métodos de planificacion familiar de

los estudiantes universitarios que ya han iniciando la actividad sexual de primer
afio de la utpl.

Fuente: Encuesta
Elaboracion: La autora

En cuanto a los sujetos que participaron en la investigacion y que ya han iniciando la

actividad sexual, el 58,14% afirma que conoce algin método de planificacion familiar,
mientras que el 41,86% niega conocerlos.
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Tabla 17. Métodos de planificacion familiar conocidos por los
estudiantes de primer afio de la utpl.

Método de planificacion Frecuencia Porcentaje
familiar
No conoce 134 43,51
Preservativos 68 22,08
Pastillas 63 20,45
Implantes 17 5,52
Inyecciones 16 5,19
Ritmo 10 3,25
Total 308 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboracién: La autora

Figura 17. Métodos de planificacidn familiar que conocen los estudiantes universitarios encuestados
en el periodo octubre 2015-febrero 2016.

Fuente: Encuesta

Elaboracién: La autora

Los preservativos son el método de planificacion familiar mas conocidos por los
estudiantes con el 22,08%, seguidos por las pastillas anticonceptivas con el 20,45%.
Los implantes representan el 552% de los métodos anticonceptivos mientras que las
inyecciones corresponden al 5,19%. El método del ritmo es el menos conocido por los

estudiantes con el 3,25%. El 43,51% no conoce ninglin método de planificacion familiar.
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Tabla 18. Uso de algun método de planificacion familiar durante las
relaciones sexuales en los estudiantes universitarios de primer afio

de utpl.
Si ' 86 50,00
No 86 50,00
Total 172 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboracién: La autora

mSj

= No

Figura 18. Uso de algin método de planificacion familiar durante las
relaciones sexuales en los estudiantes universitarios de primer afio de utpl.

Fuente: Encuesta
Elaboracién: La autora

Del total de los sujetos encuestados, el 50% afirma haber utilizado algun método de

planificacion familiar durante sus relaciones sexuales, sin embargo en el mismo porcentaje

niegan su uso.
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Tabla 19. Frecuencia en el uso de los métodos anticonceptivos
en los estudiantes universitarios de primer afio de la utpl.

Nunca 86 50,00
Aveces 51 29,65
Siempre 35 20,35
Total 172 100,00

Fuente: Encuesta
Elaboraciéon: La autora

= Nunca A
= veces

I Siempre

Figura 19. Frecuencia del uso de métodos de planificacion familiar
en los estudiantes universitarios encuestados en el periodo octubre 2015-
febrero 2016.

Fuente: Encuesta

Elaboracién: La autora

En cuanto a los estudiantes que participaron en la investigacion y que han iniciado con la
actividad sexual, el 50% de ellos afirma no haber utilizado ningin método de planificacion
familiar durante las relaciones sexuales, el 29,65% indica que a veces los ha empleado,

mientras que el 20,35% nunca ha utilizado algin método de anticoncepcion.
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A continuacidn se exponen los resultados obtenidos durante el desarrollo de esta
investigacion y se comparan con los resultados alcanzados por otros investigadores que

trabajaron con similar tematica en diferentes paises con anterioridad.

Entre las caracteristicas socio demogréaficas de los estudiantes encuestados estuvieron el
sexo, edad y lugar de residencia. En cuanto al sexo, predomind el sexo femenino con el
57,14%, seguido de un 42,86% de sexo masculino. El grupo de estudiantes de primer
afio se encontraba entre 16 y 22 afios, con predominio de un 74,03% entre las edades de
19-21 afios, seguido de un 18,18% entre 16-18 afios y el 22 y mas afios solo representé
el 7,79%. Loja es el lugar de residencia de la mayoria de los encuestados con el 99,35%
y solo el 0,65% de los estudiantes residen en el cantén de Catamayo. El analisis del sexo
reflejo6 que, de los 308 estudiantes universitarios de primer afio existid una prevalencia del
sexo femenino, es decir 176 estudiantes pertenecian al sexo femenino y 132 estudiantes

eran hombres.

Al analizar los grupos de edad de los estudiantes, se identific6 que el grupo de mayor
predominio era el ubicado entre las edades de 19-21 afios, es decir, que de los 308
estudiantes, 228 estaban ubicados en ese rango de edad, seguidos del grupo de 16-18
afios con un 18,18% con 56 estudiantes para ese grupo y solo 24 estudiantes de los 308

investigados se encuentra en el rango de 22 y mas afios.

En la investigacién los resultados arrojaron que el 55,84% de los que participaron ya habia
iniciado su vida sexual, ocurriendo en mayor porcentaje de los casos después de los 18
afios con un 51,16% aunque sin mayor diferencia de aquellos que los hicieron antes de
esa edad dado que representan el 44,19% y un 4,65% indicé que inicié su actividad sexual a
los 13 afios de edad. En este sentido, la ONU sefala que la edad de inicio de las
relaciones sexuales coitales se sitia entre los 15 y 19 afios de edad, dato que coincide

con los resultados de la investigacion. (ONU, 2013).

En un estudio realizado en Cuba, aplicado a los adolescentes entre 15 y 18 afios, indicaron
gue mas del 50% de hombres y mujeres ya habian mantenido relaciones sexuales al
menos una vez; lo cual se asemeja con lo observado en esta investigacion. (Diaz, Alifio,
Velasco, & Rodriguez, 2007)

En una investigacion Espafiola llevada a cabo en 2412 adolescentes de 13 a 18 afios
demostré que el 50,9% han iniciado la actividad sexual entre 15 y 16 afios con mayor

frecuencia de inicio de las relaciones sexuales de este intervalo de edad para los
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estudiantes de sexo femenino (Gonzalez & Vazquez, 2015); podemos observar que estos
datos no coinciden con lo observado en esta investigacion ya que esta indica que la
mayoria de las mujeres que habian iniciado la actividad sexual de sexo femenino fues

después de los 18 afios de edad con el 73,78%.

Asimismo una investigacion cubana llevada a cabo en 1675 adolescentes que cursaban
estudios tanto preuniversitarios como de ensefianza politécnica demostré que la edad
promedio de inicio de las relaciones sexuales de forma general fue de 14,3 afios. (Santana,
Ovies, Verdeja, & Fleitas, 2006); este promedio de edad no coincide con el obtenido en
esta investigacion debido a que el promedio de edad en los estudiantes de esta

investigacion fue 16 afos.

El inicio de la actividad sexual es estudiantes colombianos, investigacion llevada a cabo
en Colombia con 198 sujetos, manifesté que el 66,6% han iniciado la actividad sexual y
las edades de la misma fueron entre 15 y 19 afios con un promedio de 16 afios de edad.
(Cardona & Ariza, 2015). La comparacibn que se hace con los sujetos de esta
investigacion es que las edades de inicio de la actividad sexual coinciden con los sujetos
de esta investigaciéon ya que el intervalo de inicio de la actividad sexual fue de 14-18

afios de edad, con predominio del sexo masculino para este intervalo.

Segun la Encuesta Nacional de Poblacion y Familia “ENPOFAM”, el 50 % de las
adolescentes venezolanas se inician sexualmente antes de los 19 afios y el 10% antes
de los 15. (Pascual, Pérez, Puentes, & Avilan, 2011), edades que no coinciden con las
obtenidas en esta investigacion.

Gamarra & lannacone sefialan en su investigacion peruana que la gran mayoria de
estudiantes inicia la actividad sexual entre los 13 y 15 afios con un promedio de 14,3,
edades significativamente menores a las observadas en este trabajo. (Gamarra &

lannacone, 2010)

En cuanto a la edad a la cual los estudiantes consideran que se debe iniciar las relaciones
sexuales, casi la totalidad de los universitarios sefialan que deberia ser después de los 18
afos representando el 90,91% (n=280). Pascual refiere en su investigacion, que la mayoria
de estudiantes mencionaron que la edad ideal para iniciar relaciones sexuales deberia
ser después de los 20 afios con el 46,5%, datos que se asemejan a los obtenidos mi

investigacion. (Pascual, Pérez, Puentes, & Avilan, 2011)

En cuanto a la edad de inicio de la actividad sexual en las mujeres, un 73,68% (n=56) ha
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iniciado su actividad sexual después de los 18 afios de edad; datos que coniciden con la
investigacion realizada en Quito con 282 estudiantes, de los cuales el 56,9% de las
mujeres han iniciado su actividad sexual después de los 17 afios de edad. Sin embargo,
el inicio de la actividad sexual en los hombres son a partir de los 15 afios, dato que se
asemeja al obtenido en esta investigacion ya que dio un intervalo de 14-18 afios de edad

para el inicio de la actividad sexual. (Chavez H. , 2012)

En cuanto a los factores que motivan al inicio de las relaciones sexuales el 41,28% (n=71)
menciona que fue el amor, seguido por la curiosidad con el 28,49% (n=49). Castillo &
Gonzéalez sefialan en su articulo de investigacion llevado a cabo en Colombia que el
amor es uno de los principales factores que motivan a los estudiantes a iniciar la

actividad sexual. (Castillo & Gonzélez, 2014)

Gamarra & lannacone obtuvieron en su investigacion llevada a cabo en Perl, que la
mayor parte de adolescentes de ambos sexos mantuvo su primera relacion sexual por
acuerdo mutuo con el 37,1%, el 22,8% por curiosidad y solamente el 14,4% por amor.

(Gamarra & lannacone, 2010).

En lo referente a la preferencia sexual, los resultados arrojaron que el 98,38% (n=303)
se define como heterosexual y el 1,62% (n=5) como bisexual. Garcia y Menéndez en su
estudio plantean que el 94,1% de los adolescentes encuestados mantiene relaciones
con el sexo opuesto, un 4,7% con personas del mismo sexo y un 1,2% se definen como
bisexuales. (Garcia, Menéndez, Fernandez, & Cuesta, 2012). Giselle Bolafio en su
investigacion universitaria sobre orientacion sexual llevada a cabo en Espafia con una
muestra de 751 estudiantes, afirma que el 90% de los encuestados son heterosexuales.
(Bolafio, 2015). En la ciudad de Quito se hizo una investigacion en 94 estudiantes
universitarios sobre su orientacion sexual y el mismo reportd que la preferencia sexual en
la mayoria de ellos era el sexo opuesto. (Paredes, 2016). Encontrando similitud con los

resultados que se obtuvieron en esta investigacion.

Con respecto a la cantidad de parejas sexuales el 90,70%(n=156) de los estudiante afirmé
haber tenido relaciones sexuales con 1 a 5 personas, el 5,23%(n=9) han tenido relaciones
con 6-10 parejas, 5 estudiantes sefialaron haber tenido de 11-15 parejas sexuales, dato
que representa el 2,91% y el 1,16% (n=2) ha tenido mas de 16 parejas sexuales. Este
dato concuerda con la percepcion a nivel latinoamerican o, en donde se afirma que las
relaciones sexuales no reflejan un gran nimero de parejas sexuales en los adolescentes,

en especial por parte de las mujeres, quienes en su mayoria refieren tener relaciones
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sexuales exclusivamente con su novio. Garcia y Fernandez sefialan en su articulo de
investigacion llevado a cabo en México en el 2012 que el 38,4% de los encuestado afirmd
haber tenido una sola pareja sexual, mientras que un 58,8% dijo haber tenido dos o mas
parejas sexuales, de los cuales un 14,1% mencioné haber tenido cinco o mas; siendo la
media de compafieros sexuales de 2,27. Se encuentra similitud con los datos obtenidos

en esta investigacion. (Garcia, Menéndez, Fernandez, & Cuesta, 2012)

Al hacer referencia a la frecuencia de las relaciones sexuales el 47,67%(n=82) de los
universitarios mencion6 mantenerlas ocasionalmente, seguido por el 16,86% (n=29) que
refirid tenerlas una vez al mes, tres veces a la semana tiene relaciones sexuales un
14,53%(n=25) de los estudiantes y el 13,95% (n=24) indica que una vez a la semana es
su frecuencia con la que mantiene relaciones sexuales. Garcia y Ferndndez sefialan en
su investigacion espafiola realizada en estudiantes entre los 13 y 19 afios que el 41,1% de
los encuestados mantiene relaciones sexuales coitales con una frecuencia mensual y
un 25,3% lo hace de forma semanal, sin diferencias en el género. Datos que se asemejan

a los observados en mi investigacion. (Garcia, Menéndez, Fernandez, & Cuesta, 2012)

En cuanto al conocimiento de los métodos de planificacion familiar el 56,49%(n=174)
sefialé conocer al menos una de las formas de anticoncepcién, el 43,51% (n=134)
desconoce los métodos de anticoncepcion. Ursula sefiala en su investigacion realizada en
Piura que el 42,86% de los estudiantes investigados no conocen ningun método de
planificacién familiar, encontrandose similitud entre los sujetos que desconocen los
métodos de planificacion familiar. (Ulsula, 2014). Sin embargo, Lapeira reporta en su
investigacion espafiola que de 64 universitarios estudiados el 65,5% conoce métodos de
planificacién familiar, porcentaje que se asemeja a lo reportado en esta investigacion.
(Lapeira, 2016)

En cuanto al método de planificacién familiar mas conocido por los estudiantes investigados
fue el preservativo que representd el 22,08% seguido por las pastillas con el 20,45%. Sin
embargo, es importante destacar que la mitad de los adolescentes que ha iniciado su
vida sexual no ha empleado ningdn método de contracepcién durante sus primeras
relaciones sexuales lo que representa el 27,92%, en tanto que Unicamente el 11,36%
mantiene siempre relaciones seguras con cualquier forma de anticoncepcion. Montero y
Sanchez sefialan en su investigacion realizada en Espafia que uno de los principales
métodos anticonceptivos mas utilizados por los estudiantes universitarios son los
preservativos. (Sanchez & Montero, 2013). Asimismo, la OMS sefiala que los métodos de
planificacién familiar mas conocidos son los preservativos. (OMS, 2015)
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Jerénimo y Alvarez sefialan en su investigacion realizada en América Latina y el Caribe,
gue 90% o mas de las adolescentes conoce al menos un método anticonceptivo;
aunque los porcentajes de uso son extremadamente bajos ubicAndose debajo del 18% al
igual que lo observado en la presente investigacion. (Jerénimo, Alvarez, Carbonel, &
Goyeneche, 2009). Gamarra & lannacone sefialan en su investigacion peruana que el
90% de los individuos menciona conocer los métodos de planificacion familiar, de los
cuales el 93,5% esta dispuesto a utilizarlos en caso de una relacion sexual con su pareja,
siendo el preservativo el que mayormente manifestaron que usarian, el cual representa el
62,4%. Se observa similitud con lo obtenido en esta investigacion. (Gamarra & lannacone,
2010)

En cuanto a la frecuencia del uso de los métodos de planificacion familiar durante las
relaciones sexuales, el 50% (n=86) de los sujetos investigados afirman no haber utilizado
nunca algin método de anticoncepcién, 29,65% (n=51) a veces utiliza métodos de
planificacion familiar y solo un 20,35% (n=35) siempre utiliza métodos anticonceptivos
durante sus relaciones sexuales. Bimbela, Jiménez y March sefialan en su estudio llevado a
cabo en Andalucia que la mayoria de los jévenes (79,3%) reconoce como método de
planificacion familiar de eleccion el condén al momento de tener relaciones sexuales, aun
cuando solo el 48,6% lo utiliza siempre; porcentaje significativamente mayor en relaciéon con lo

observado en esta investigacion. (Bimbela, Jiménez, Alfaro, Gutiérrez, & March, 2002)

45



CONCLUSIONES

Los estudiantes universitarios de primer afio de la UTPL estudiados se caracterizan
por estar entre 19-21 afios de edad, sin diferencia significativa de sexo entre ambos
grupos, con predominio de los estudiantes que vivian en la ciudad de Loja.

El estudio realizado ha permitido determinar que los varones empiezan mas
temprano las relaciones sexuales que las mujeres; esto es entre 14 y 18 afios; y las
mujeres esperan pasar esta edad en la mayoria de los casos.

El ndmero de parejas sexuales que predomin6 en la investigacion fue de 1 a 5
parejas, manteniendo relaciones sexuales ocasionalmente.

Prevaleci6 el preservativo con uno de los métodos de planificacion familiar mas
conocido por los estudiantes, sin embargo la mitad de ellos conocen pero prefieren
no utilizar ningin método durante las relaciones sexuales.

Los factores principales que influyeron en el inicio de la actividad sexual fue el amor,
la curiosidad y el placer, siendo el placer el principal factor para iniciar las relaciones
sexuales en los hombres; mientras que en las mujeres el amor fue su factor

principal. Predominé el sexo opuesto como su preferencia sexual.
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RECOMENDACIONES

Implementar programas educativos a nivel institucional en colegios, que permita a
los jévenes tener mayor conocimiento de lo que implica mantener este tipo de
relaciones; con el fin de retrasar las relaciones sexuales o que se inicien de manera
segura.

Realizar campafias de salud con el fin de dar a conocer los diferentes métodos de
planificaciéon familiar y el uso del preservativo como método para prevenir
enfermedades de transmision sexual.

Implementar centros de capacitacion y formacion sexual para jovenes universitarios
de primer afio con el fin de minimizar los riesgos de la salud sexual y reproductiva.
Promover la importancia aun de la abstinencia de las relaciones sexuales antes de
tener una pareja estable, con ello se evitaria futuras complicaciones.

Concientizar los riesgos que traen el tener varias parejas sexuales como el
embarazo y las enfermedades de transmisidn sexual que podria tener consecuencias

sobre su salud y fertilidad.
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Anexo N°1. Encuesta

UNIVERSIDAD TECNICA PARTICULAR DELOJA

Titulacidon de Medicina
Loja-Ecuador

Encuesta dirigida a los estudiantes de primer ano
de la UTPL

Objetivo: Conocer los comportamientos sexuales de los estudiantes universitarios

de primer ano mediante encuestas con la finalidad de contar con informacién
para futuras investigaciones.

Indicaciones:
- Esta encuesta en anénima y personal
« Solo hay una opcidon
» Se recomienda no realizar ningun fipo de tachdn
Se guardard confidencialidad de los datos proporcionados

Edad:__ Sexo:M( ) F()
Estado civil Ocupacion Lugar de residencia
Casado ( ) Estudiante ( )
Soltero () Empleado privado ( )
Viudo ( ) Empleado publico ( )
Divorciado ( ) Otros

Unioén libre ()

1. ¢Ha tenido alguna vez en su vida relaciones sexuales?

Si( )
No ( )

(A qué edad considera que es apropiado iniciar las relaciones sexuales?
Antes de los 18 anos ( )

Después de los 18 anos ( )

3. ¢A qué edad inicié con la actividad sexual?

Antes de los 14 anos ( )

Antes de los 18 anos ( )

Después de los 18 anos ( )

No he tenido relaciones sexuales ()

4. ;Cudl fue el motivo por el que tuvo relaciones sexuales?
Presion ( )
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Amor ( )
Placer ( )
Curiosidad ( )
Ofro:

5. ¢Cudl es su preferencia sexual?

Hombres ( )
Mujeres ( )
Ambos (
)

6. ¢Con cudntas personas has tenido relaciones sexuales hasta el momento?

7. ¢Con que frecuencia tiene relaciones sexuales?

Todos los dias. ()

Una vez ala semana ()
Tres veces ala semana ( )
Una vezalmes ( )
Ocasionalmente ( )
Otras:

8. ;Conoce algun método de planificacion familiar?
Si()
No ()
sCudl ¢

9. ¢Ha utilizado algun método de planificacion familiar?

Si ()
No ( )
10. ;Con qué frecuencia utiliza algun método de planificaciéon familiar?
Siempre ()
Nunca ( )
Aveces ()
Firma del participante Yadira Guaman

Estudianteinvestigador
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Anexo N°2. Consentimientoinformado

Carta de consentimiento informado

Yo: , estoy de acuerdo
en participar en el proyecto de investigacion “Comportamiento sexual en los estudiantes
universitarios de primer afio, durante el periodo octubre 2015-febrero 2016”.

Se me ha explicado minuciosamente los objetivos y procedimientos del estudio, que se guardara
confidencialidad de los datos proporcionados y mi participacion es de forma voluntaria.

Por tanto al firmar este documento autorizo que se utilice la informacion proporcionada con fines
académicosy de investigacion.

Firma del participante YadiraGuaman
Estudianteinvestigador
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Anexo N°3. Oficio al Coordinador de latitulacién parala aplicacion de las encuestas

el |15

Dr Victor Hugo Vaca

Coordinadar de la Tieulscian de Medicina
De mis consideracianes:

Yo Yadira Mirela Guaman Ledn con nimero de cédula 1105036840 estudiante de 1z Titnlacion
de Medicina me dirijo a usted de la mancra mas comedida para solicitarle me permila realizar
cncuestas 4 los estudiantes de primer ciclo de la Universidad Técnica Particolar de Loja con el
fin de oblener la informacion necesaria para pader realizar mi Trabajo de fin de titulacion con el
tema “Compartamiento sexuval en estudiantes universiterios de la UTPL de primer ano perinda
otubre 201 5-febrero 20167

Pur la atencion que le sirva a Ta presente le anticipa mis mids sinceros agradecimientos

7 g L Ee
Yadira Mireld Guaman Lecn
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Anexo N°4. Aprobacion del comité de ética parala aplicacion de las encuestas.

(Uﬁ‘_'f {10 ) ,/&m;\x\ adira ercfa Guaman Leon

RN (15 |

ing Veronica Maza

Directora de Direccidn de Estudantes

De mis consideraciones:

Yo Yadira Mirela Guaman Leon con numere de cedula 1105056840 estudiante de fa titulacion
de medicing me dirijo a usted de s manera més comedida para solicitarie meo permita realiza
eocuestas & 320 essuthantes aproximadamente, matriculados en primer ticlo de s Universidad
Teenica Particular de Loja. que deseen particapar de forma voluntania v anonima, previa frma
del consentimients informado que se les entregara a cada estudiunte respectivamente, con el fin
de ebtener Ja infornacion necesana para poder realizar mi Trabajo de fin de titutacion con el
tema “Compantamicnta sexual en estudiantes univessitarios de la UTPL de primer aflo perindo
octubre 201 §-febrero 20167

£l objetiva de: la aplicacion de Jas encuestas es caractenizar ¢l comportamiento sexnal do
estudiantes umyersiterios dé primer aiie, identificar los factores que influven en el inicio de la
activigad sexual en estudiantes de primer afio y determunar las diferencigs de sexa en relacion al
comparamiento sexual |.a tinalidad de esto es contar cont fi infDrmacion necesuriae para futuras
investigaciones.

Fa encuessa consta de 10 preguatas. serd andmima. se euardard confidencialidad de los datos
proporcionados v se aplicara & los estudiantes que firmen la caita de consentimiento mformado.

Por ta atencion gue fe sirva a la presente |¢ anticipo mis mas sinceros agradecimientos.

A vk Be N
g) ,V-i- {é’?’ a,‘éé';\“ um;ﬂjl:n oA ';f’f;i';;ﬁ:;ﬁm
QR ’§ KE;,!BI_DO
i b e
o N gl
- v

= (el Ly
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Anexo N°5. Tamafios de muestray precision para estimacion de una proporcién poblacional

De esta forma se procede agrupar a los estudiantes en las 4 areas Académicas de la UTPL,

informacion obtenida del Departamento de la Direccién de Estudiantes de la UTPL.

A continuacidén se muestra en la Tabla 1.

Tabla 1: Categorizacion de los estudiantes de acuerdo a las 4 areas académicas de la UTPL

Paralelos No de estudiantes
AREATECNICA 380
AREABIOLOGICA 400
AREA ADMINISTRATIVA 450
AREA SOCIOHUMANISTICA 300
TOTAL 1530

Fuente: Direccidén de Estudiantes de la UTPL

Se utiliza un muestreo probabilistico para la determinaciéon de la muestra ya que todos los
elementos de la poblacion deben tener la misma posibilidad de ser escogidos, reduciendo
al

asi incluso con el

(HERNANDEZ; FERNANDEZ; BAPTISTA, 2006).

minimo error estandar disefio de esta muestra probabilistica.

En la Figura 1 se observa como resultado que el instrumento debe ser aplicado a 308
estudiantes

Figura 1: Formula para el calculo de una muestra simple.

POBLACION FINITA:
b4 )

n= .
2N - Lot _ POBLACION(N) | 1530
=140 gl P % TANARO
Q 50% DEMUESTRA(nf | 308
Donde: ERROR PERMISIBLE (E) | 5.00%
N = Tamafio de la Poblacion § 19 E=2"raiz (N-n)/(n-1)* (p'q /)=
= Probabilidad de ocurrencia/txito = 0,5 (valor esténdar) [0 NVEL DE CONFIANZA (k) 9500% 5,09%

1= Nivel de confianza normalizado = 19 (valor estindar)
¢ = Error estandar permitido = 005 (valor estindar)
.= Tamafio de la muestra |

n=(s2N'p g (2N +(s'2*p*q) |
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Anexo N°6. Tipo de muestreo

El muestreo empleado fue el Muestreo Aleatorio Estratificado, que es de caracter

probabilistico.

A continuacion en la Tabla 2 se observa la obtencibn de la muestra probabilistica

estratificada.

Figura 2: Muestra probabilistica estratificada.

Donde:

Esto es,

n
fh N'KSh

En donde fh es la fraccién del estrato, n el tamaiio de la muestra, N el tamafio de
la poblacicn, sh es la desviacion estindar de cada elemento en el estrato h, y K es una
proporcion constante que nos dara como resultado una n éptima para cada estrato,

Nh=  alumnos extraidos del
universo en total

Fn= 0.2013 es la fraccién
constante

Nh= muestra probabilistica

estratificada a encuestar

ESTRATOS Total de la poblacion=Nh MUESTRAESTRATIFICADA
(fh= 0.2013) o)
AREATECNICA 380 76
AREABIOLOGICA 400 81
AREA ADMINISTRATIVA 450 91
AREA SOCIOHUMANISTICA 300 60
TOTAL 1530 308

Fuente: el autor. Adaptado de Hernandez et al. (2006).

Esta estratificacion nos ha permitido aumentar la precisiéon de la muestra para cada estrato,

reduciendo asi la varianza de cada unidad de la media muestral al momento de aplicar la

encuesta.

Para la aplicacion de la encuesta a cada muestra estratificada de las cuatro areas

académicas se procedié a seleccionar a los estudiantes mediante un sorteo aleatorio previa

obtencion de las listas de estudiantes otorgada por las secretarias de cada area.

Los estudiantes fueron enumerados y manualmentes se hizo un sorteo aleatorio con la

finalidad de obtener el total de la muestra estratificada de cada estrato poblacional.
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