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RESUMEN

Las conductas sexuales de riesgo en adolescentes representan un problema prioritario
de salud publica, al relacionarse con embarazos no planeados e infecciones de
transmision sexual que afectan su desarrollo fisico, emocional y social. En México, esta
situacion resulta particularmente preocupante por las altas tasas de fecundidad en los
jovenes y el incremento de casos de ITS en este sector poblacional. El objetivo de este
estudio fue analizar las conductas sexuales de riesgo en estudiantes de un bachillerato
del municipio de Tepeji del Rio de Ocampo, Hidalgo, México. Se desarroll6 un estudio
observacional, con enfoque cuantitativo, de alcance correlacional y corte transversal,
aplicado a adolescentes de 15 a 19 afios entre 2022 y 2023. Los hallazgos muestran
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que el 51.5% de los participantes tenian 16 afios, predominé el sexo femenino (61.9%)
y la mayoria cursaba cuarto semestre (67%), mientras que el 95.9% eran solteros. En
relacibn con las conductas sexuales de riesgo, el 51.5% reporté su presencia,
concentrandose principalmente en los de 16 afios (28.8%) y 17 afios (17.3%). Asimismo,
el 30.1% habia iniciado su vida sexual, destacando edades tempranas de 15 (10.1%) y
16 afios (12.4%). Estos resultados evidencian la vulnerabilidad de los adolescentes
frente a riesgos reproductivos y de salud. Se concluye que promover el autocuidado,
sustentado en la teoria de Dorothea Orem, constituye una estrategia clave para
favorecer decisiones responsables y prevenir consecuencias negativas en la salud
sexual y reproductiva.

Palabras clave: Adolescentes; conductas sexuales de riesgo; inicio de vida sexual;
salud sexual; enfermeria.

ABSTRACT

Risky sexual behaviour among adolescents is a priority public health issue, as it is linked
to unplanned pregnancies and sexually transmitted infections that affect their physical,
emotional and social development. In Mexico, this situation is particularly worrying due
to the high fertility rates among young people and the increase in STI cases in this
population group. The objective of this study was to analyse risky sexual behaviour
among students at a secondary school in the municipality of Tepeji del Rio de Ocampo,
Hidalgo, Mexico. An observational study was conducted, with a quantitative approach,
correlational scope and cross-sectional design, applied to adolescents aged 15 to 19
between 2022 and 2023. The findings show that 51.5% of the participants were 16 years
old, females predominated (61.9%), and the majority were in their fourth semester (67%),
while 95.9% were single. In relation to risky sexual behaviour, 51.5% reported engaging
in such behaviour, mainly concentrated among those aged 16 (28.8%) and 17 (17.3%).
Likewise, 30.1% had begun their sexual life, with a notable prevalence among those
aged 15 (10.1%) and 16 (12.4%). These results highlight the vulnerability of adolescents
to reproductive and health risks. It is concluded that promoting self-care, based on
Dorothea Orem's theory, is a key strategy for encouraging responsible decisions and
preventing negative consequences for sexual and reproductive health.

Keywords: Adolescents; risky sexual behaviour; onset of sexual activity; sexual health;
nursing.

RESUMO

Os comportamentos sexuais de risco em adolescentes representam um problema
prioritario de salde publica, pois estdo relacionados a gravidezes nao planejadas e
infecgcbes sexualmente transmissiveis que afetam seu desenvolvimento fisico,
emocional e social. No México, essa situacao é particularmente preocupante devido as
altas taxas de fertilidade entre os jovens e ao aumento dos casos de IST nesse setor da
populagéo. O objetivo deste estudo foi analisar os comportamentos sexuais de risco em
estudantes do ensino médio do municipio de Tepeji del Rio de Ocampo, Hidalgo,
México. Foi desenvolvido um estudo observacional, com enfoque quantitativo, de
alcance correlacional e transversal, aplicado a adolescentes de 15 a 19 anos entre 2022
e 2023. Os resultados mostram que 51,5% dos participantes tinham 16 anos,
predominavam as mulheres (61,9%) e a maioria cursava o quarto semestre (67%),
enquanto 95,9% eram solteiros. Em relacdo aos comportamentos sexuais de risco,
51,5% relataram sua presenca, concentrando-se principalmente nos de 16 anos (28,8%)
e 17 anos (17,3%). Além disso, 30,1% haviam iniciado sua vida sexual, com destaque
para as idades precoces de 15 (10,1%) e 16 anos (12,4%). Esses resultados evidenciam
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a vulnerabilidade dos adolescentes diante dos riscos reprodutivos e de saude. Conclui-
se gque promover o autocuidado, com base na teoria de Dorothea Orem, constitui uma
estratégia fundamental para favorecer decisdes responsaveis e prevenir consequéncias
negativas na saude sexual e reprodutiva.

Palavras-chave: Adolescentes; comportamentos sexuais de risco; inicio da vida sexual;
saude sexual; enfermagem.

1. Introduccion

Las conductas sexuales de riesgo en adolescentes representan un
desafio importante para la salud publica, con efectos que van mas alla de lo
fisico, afectando también lo emocional y lo social. La OMS sefiala que la
adolescencia es una etapa crucial para el desarrollo de la salud sexual y
reproductiva. Durante este periodo, practicas como comenzar la vida sexual a
una edad temprana, no usar métodos anticonceptivos y tener multiples parejas
aumentan el riesgo de contraer infecciones de transmisién sexual y de enfrentar
embarazos no deseados. (OMS, 2024).

A nivel mundial, se estima que alrededor del 17% en adolescentes los
cuales presentan conductas sexuales de riesgo. Entre los factores que
contribuyen a esto se encuentran la falta de apoyo social, la exposicion a la
violencia y la carencia de una educacion sexual integral adecuada. (Srahbzu et
al., 2020).

La OMS subraya lo crucial que es ofrecer servicios de salud que se
ajusten a las necesidades de los adolescentes. (OMS, 2023). Ademas, es
fundamental contar con politicas publicas basadas en evidencia que fomenten la
educacion sexual integral y faciliten el acceso a métodos anticonceptivos
seguros y efectivos. Investigaciones recientes también han puesto de manifiesto
gue las conductas sexuales de riesgo a menudo estan relacionadas con otros
problemas, como el consumo de sustancias y la violencia. Esto resalta la
necesidad de un enfoque integral, multidisciplinario y adaptado a cada contexto.

En México, la tasa de fecundidad en jévenes de 15 a 19 afios adn es alta,

con 45.2 nacimientos por cada 1,000 mujeres en este grupo de edad. Esto pone
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al pais con una de las tasas mas altas en América Latina y entre los paises de
la OCDE. (INEGI, 2023).

Asimismo los adolescentes representan aproximadamente el 25% de los
nuevos casos de infecciones de transmision sexual. (AGWU, 2020).

Eso subraya la necesidad crucial de la deteccion temprana e implementar
intervenciones rapidas para salvaguardar la salud fisica emocional y mental de
los jovenes. En este contexto, la presente investigacion busca analizar las
conductas sexuales de riesgo en esta poblacién, considerando factores
individuales y contextuales que influyen en su comportamiento. Por otro lado, el
estudio emplea la teoria del autocuidado de Dorothea Orem, que destaca la
capacidad innata de los individuos para tomar responsabilidad de su salud y

adoptar acciones conscientes, promoviendo asi su bienestar.

1.1 Objetivo

Analizar las conductas sexuales de riesgo en adolescentes de un

bachillerato del municipo de Tepeji del Rio de Ocampo, Hidalgo, México.
2. Marco Teorico
2.1 Adolescentes

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define a la adolescencia
como el periodo comprendido de los 10 a los 19 afios. En este periodo de
desarrollo humano, se presenta un constante crecimiento y cambios para la
maduracion fisica, sexual, psicoldgica y desarrollo de identidad cambios para la
maduracion fisica, sexual, psicoldgica y desarrollo de identidad. (OMS, 2024).

2.2 Conductas Sexuales de Riesgo

La conducta sexual se ha definido como: el conjunto de actitudes

tendientes a estimular el erotismo personal y de la pareja. La conducta sexual de
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riesgo es la exposicion a una situacion que puede ocasionar dafios a su salud o
de otras personas. Especialmente en cuanto a la posibilidad de sufrir
enfermedades de trasmisién sexual o generar una situacion de embarazo no
deseado. (Pérez et al., 2022).

2.3 Teoria del Déficit de Autocuidado de Dorothea Orem

La teoria del autocuidado, postulada por Dorothea E. Orem, define el
autocuidado como una actividad aprendida, un acto personal que cada individuo
dirige a si mismo, a otros, o a su alrededor, para promover su desarrollo,
preservar la salud y el bienestar. Desde esta vision, el autocuidado implica una
obligacion individual orientada a la promocién, la preservacion y la recuperacion
de la salud. Formul6 un modelo general compuesto por tres teorias
interrelacionadas: autocuidado, déficit del autocuidado y sistemas de enfermeria,
un marco integral para la praxis, la educacion y la administraciéon de la
enfermeria. Los requisitos de autocuidado, son actividades cruciales que el
individuo realiza para satisfacer sus necesidades esenciales. Estos se dividen
en tres tipos principales: universales, de desarrollo y los que implican una
desviacion en la salud. La capacidad para el autocuidado, y la severidad de estos
requisitos, estan profundamente influenciadas por elementos internos y externos
a la persona. Estos factores abarcan edad, el sexo, y estado de desarrollo
individual; sumado a la salud, orientacién sociocultural y sistema de salud;
ademas de como es el sistema familiar y el patron de vida, considerando
también, factores ambientales y los recursos disponibles. El déficit de
autocuidado, un suceso que ocurre cuando la capacidad de la persona es
insuficiente para cubrir las demandas terapéuticas existentes o las anticipadas,
implicando la intervencién necesaria de familiares, amigos, o enfermeros. Entre
los conceptos principales, encontramos al agente de autocuidado, el cual provee
el cuidado, asi como la agencia de autocuidado que se relaciona con la aptitud
del individuo para intervenir activamente en su propio cuidado. Este proceso,
comienza con la percepcién del estado de salud y demanda un juicio critico,

sumado a la experiencia y al compromiso personal. Las limitaciones, resultan de
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la falta de conocimiento, de la escazes de habilidades para juzgar, o bien, la
carencia de motivacion. Aprender el autocuidado implica adquirir habilidades
para llevar a cabo acciones, tanto internas como externas, influenciadas por las
creencias y las practicas culturales. Las acciones orientadas externamente
incluyen la basqueda de informacion, ayuda, recursos, comunicacion
interpersonal y control de factores externos; las orientadas internamente se
refieren al control de factores internos y la autorregulacion de pensamientos,
emociones y conductas. La intervencion de enfermeria ante un déficit de
autocuidado puede organizarse mediante sistemas totalmente compensatorios,
parcialmente compensatorios o0 de apoyo educativo, segun el grado de
participacion del paciente. (Naranjo Hernandez et al., 2017).

Orem concibe a la persona como un ser integral, biologico, racional, capaz
de reflexionar y participar en su propio cuidado. La salud se entiende como un
estado de bienestar, desarrollo y funcionalidad integral, percibido
individualmente, mientras que la enfermeria se define como un servicio
destinado a asistir a quienes no pueden cuidarse por si mismos. El entorno se
reconoce como el conjunto de factores externos que inciden en la capacidad de

autocuidado. (Marina et al. 2007)

2.3.1 Relacion de las conduactas sexuales de riesgo con lateoria del déficit

de autocuidado de Dorothea Orem

La terio de Dorothea Orem constituye un marco conceptual el cual resalta
la capicidad y la responsabilidad del individuo para cuidar de si mismo, asi como
la importancia del apoyo de enfermeria cuando existe una limitacion o
incapacidad para hacwrlo. Esta prespectiva resulta especialmente util ya que en
esta estapa los adolescentes pueden cacrecer de conocimientos, habilidades o
motivacion necesarios para proteger su salud sexual y resproductiva.

Orem, define al autocuidado como una practica aprendida la cual permite
a las personas mantener su bienestar, mientras que el déficit de autocuidado se
presenta cuando el individuo no puede llevar a cabo por si mismo las acciones

necesarias para preservar su salud. En el caso de los adolescentes, este déficit
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se refleja en conductas como utilizar métodos anticonceptivos de manera
adecuada, mantener relaciones sexuales sin proteccion o desconocer las formas
de prevenir infecciones de transmision sexual.

Este déficit puede verse originado en diferentes limitaciones propias
durante la etapa de la adolescencia, como la falta de madurez emocional, presion
social, desinformacion o la influencia de los factores culturales y educativos que
restringen la capacidad de los adolescentes para la toma de decisiones
responsables sobre su sexualidad. Asi, la ausencia de autocuidado sexual
adecuado no solo incrementa el riesgo de infecciones de transmision sexual y
embarazos no planeados, sino que también pone en evidencia la necesidad de
intervenciones por parte de enfermeria.

La teoria subraya que la enfermeria debe reconocer las carencias de
autocuidado e idear métodos de apoyo educativo, emocional y de conducta que
impulsen la independencia en el manejo de la sexualidad. Esto abarca ensefiar
el uso correcto de anticonceptivos, promover practicas sexuales seguras e
impulsar la toma de decisiones informada. Asi, la enfermeria no solo atiende las
consecuencias de actos sexuales de riesgo, sino que actia de manera
preventiva al disminuir las carencias que los originan.

En conclusidn, la relacién entre la falta de autocuidado y las conductas
sexuales de riesgo en adolescentes es clara: cuando los jévenes no tienen los
recursos necesarios para proteger su salud sexual, aumenta su vulnerabilidad
ante desenlaces negativos. La aplicacion de la teoria de Orem ayuda a abordar
estas carencias desde un enfoque completo, orientado a la promocion del
autocuidado y al refuerzo de la capacidad de los adolescentes para vivir su

sexualidad de forma responsable y sana.

3. Metodologia

Estudio observacional con enfoque cuantitativo de alcance correlacional,
de tipo aplicada, de corte transversal. (Echevarria, 2024).
El estudio se llevé a cabo en el bachillerato de la Escuela Superior de

Tepeji del Rio, Hidalgo de la UAEH, México, entre mayo de 2022 y septiembre
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de 2023, en estudiantes de 15 a 19 afios. La poblacion estuvo conformada por
855 adolescentes y la muestra, calculada mediante la formula para poblaciones
finitas, fue de 266 participantes. (Reyes, 2022).

Se incluyeron estudiantes de entre 15y 19 afios que aceptaron participar
en el estudio, excluyéndose aquellos que no desearon participar o cuyos tutores
no firmaron el consentimiento informado. La investigacién se realizé conforme a
lo establecido en la Ley General de Salud, Titulo Quinto “Investigacion para la
Salud”, Capitulo Unico, articulo 100, fracciones IV, V y VI, asi como en el
Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Investigacion para la
Salud, Titulo Segundo “De los Aspectos Eticos de la Investigaciéon en Seres
Humanos”, Capitulo I, articulos 13, 17 y 21, fracciones V, VIl y XI. Asimismo, se
observaron los principios de la Declaracion de Helsinki, garantizando el
cumplimiento de los principios éticos y legales aplicables a la investigacion con
seres humanos. Posteriormente, a los participantes se les aplicé una ficha
sociodemogréfica y el Inventario de Conductas Sexuales de Riesgo. (Julio et al.
2007). Validado en poblacién mexicana y con una confiabilidad global de 0.8.
Este instrumento consta de 44 preguntas en escala Likert agrupadas en tres
factores: motivos para no usar preservativos, motivos del uso inconsistente de
preservativos con parejas ocasionales y disposicion hacia la primera relacion
sexual y con parejas ocasionales.

La informacién recolectada se integr6 en una base de datos en el
programa SPSS v.22, donde se aplicO estadistica descriptiva para variables
sociodemogréaficas como edad, género, estado civil y contaba pareja
sentimental. El cronograma de actividades comprendio desde la aprobacion del
proyecto en noviembre de 2022 hasta la elaboracién del informe final en mayo
de 2023.

Finalmente, los resultados fueron difundidos en dos congresos
internacionales, obteniendo el tercer lugar en el ler Foro Internacional en

Enfermeria y el segundo lugar en la presentacion de carteles en el IV Coloquio

Internacional de Nucleos de Investigacion en Enfermeria.
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4. Resultados y Discusiones

Tabla 1. Factores sociodemograficos de los participantes

Variable f %
Edad

15 2 0.8
16 137 51.5
17 93 35
18 33 12.4
19 1 0.4
Sexo

Femenino 164 61.9
Masculino 101 38.1
Semestre

Cuarto 179 67
Quinto 1 0.4
Sexto 86 32.3
Estado civil

Soltero 255 95.9
Casado 2 0.8
Union libre 9 3.4
Pareja sentimental

Si 90 33.8
No 176 66.2

Fuente: Elaboracion propia

Se analizaron cinco variables sociodemograficas de los participantes
como se puede visualizar en la tabla 1. Como primera variable a analizar fue la
edad predominando con un 51.5% la edad de 16 afios, mientras que los de 15y
19 afios representaron Unicamente el 0.8% y el 0.4%, respectivamente.

Respecto a la variable sexo, predominé el femenino con un 61.9%, en
comparacion con el masculino

En relacion con el semestre académico, la mayoria de los estudiantes
cursaba el cuarto semestre con un 67% y con un 0.4% quinto semestre.

Por otro lado el estado civil, casi la totalidad de los participantes eran
solteros representando el 95.9%.

Finalmente, en cuanto a la presencia de una pareja sentimental estable,

el 33.8% declar6 mantener una relacion, frente al 66.2% que manifestd no

tenerla.
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Tabla 2. Frecuencias y porcentajes de las conductas sexuales de riesgo por edad de los
participantes

Resultados

Edad Ausentes Presentes

f % f %
15 0 0 2 0.8
16 62 23.3 75 28.2
17 47 17.7 46 17.3
18 19 7.1 14 5.2
19 1 0.4 0 0
Total 129 48.5 137 51.5

Fuente: Elaboracién propia

En la tabla 2 se muestran los resultados obtenidos del inventario de
conductas sexuales de riesgo, los cuales fueron agrupados por intervalos de
edad. En términos generales, el 51.5% de los participantes report6é presencia de
conductas sexuales de riesgo, mientras que el 48.5% indicé ausencia de las
mismas.

Por grupo de edad, se observa que la mayo proporcion de conductas
sexuales de riesgo se concentra en adolescentes de 16 afios, con un 28.8%,
seguido de los de 17 afios con 17.3%. Estos resultados siguieren que los
adolescentes de menor edad dentro de la muestra constituyen un grupo mas

vulnerable para la prencia de conductas sexuales de riesgo.

Tabla 3. Frecuencias y porcentajes en la edad de inicio de vida sexual en los participantes del
estudio con conductas sexuales de riesgo presentes

f %

Aun no inician su vida sexual 57 21.4
14 12 45

15 27 10.1

Edad 16 33 12.4
17 6 2.3
18 2 0.8

Total 137 51.5

Fuente: Elaboracion propia

La Tabla 3 muestra la edad de inicio de vida sexual en los participantes
gque presentaron conductas sexuales de riesgo. Se identifico que el 21.4% aun
no habia iniciado su vida sexual, mientras que el 30.1% ya habia iniciado su vida
sexual.

Dentro de este grupo de participantes, el 12.4% respondio haber iniciado

su vida sexual a los 16 afios, con el 10.1% quienes iniciaron a los 15 afios y con

10
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4.5% a los 14 afos. En edades mayores, la frecuencia disminuy6 notablemente
con el 2.3% reportd inicio a los 17 afios y el 0.8% a los 18 afios.

Estos hallazgos reflejan una tendencia hacia el inicio temprano de la vida
sexual, concentrado principalmente entre los 15 y 16 afos, lo que coincide con
la etapa meida de la adolescencia. El hecho que a mayor edad disminuya la
proporcion de inicio suigiere que las conductas sexuales de riesgo se asocian
con una entrada temprana a la actividad sexual, lo cual puede incrementar la
vulnerabilidad frente a embarazos no planeados e infecciones de transmision

sexual.

Tabla 4. Frecuencias y porcentajes en el uso de preservativo en los participantes con vida
sexual activa

f %
Uso de preservativo en primera laSlI 57 21.4
primera relacién sexual NO 23 8.7
Total 80 30.1%
Uso de preservativo en lasSl 21 7.9
siguientes relaciones sexuales NO 59 22.2
Total 80 30.1%

Fuente: Creacion propia

La Tabla 4 muestra las frecuencias y porcentajes relacionados con el uso
de preservato en la primera relacion sexual, representando el 21.4% de la
muestra total, mientras que el 8.7% indicaron no haberlo utilizado. Respecto al
uso de preservativo en las siguientes relaciones sexuales, unicamente el 7.9%
continuaron utilizandolo, mientras que el 22.2% de los participantes no continuan
utilizandolo. Lo cual evidencia una disminucion en la practica del uso de
preservativo después de la primera relacion sexual entre los participantes del
estudio.

Las caracteristicas sociodemograficas mostraron que el 95.9% de la
poblacién de estudio eran solteros, lo cual es similar al estudio de Cervantes et
al., titulado “Conductas sexuales de riesgo en adolescentes del municipio de
Celaya, Guanajuato”, donde se destaca con el 97%. Por otro lado el 100% de
sus participantes presentaron conductas sexuales de riesgo, duplicando el

porcentaje obtenido en la investigacion (51.5%).
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Bright Mukanga et al.,, en su estudio titulado “Conductas y préacticas
sexuales de riesgo en adolescentes: implicaciones para la implementacion de la
educacion sexual en Zambia”, reporto que el 58.8% de su poblacion
correspondia al sexo femenino, encontrando similitud con nuestros resultados,
en los cuales el sexo femenino predomino con un 61.9%. Por otro lado el 40.4%
habia iniciado su vida sexual, estando con un 10% por debajo de sus cifras
reportadas. Finalmente, la edad promedio de inicio de la vida sexual en los
participantes fue de 16 afios, lo cual resulta semejante a nuestros hallazgos,
donde la mayor proporcién se concentrd también a los 16 afios, con un 12.4 %.

En la poblacién de estudio, el 30.1% de los adolescentes que habian
iniciado su vida sexual, del cual el 21.4% utilizo preservativo en su primera
relacion sexual. Este hallazgo representa mas de una tercera parte de dicha
poblacion y difiere de lo sefialado por Aranda et al., en su investigacion titulada
“Conductas sexuales en jovenes: percepcidn de riesgo y creencias sobre el
alcohol” donde predominé el no uso de preservativo en la primera relacién sexual
con un 59.7%.

Por otro lado, Guiada et al., resportaron que el 50% de sus participantes
utilizé preservativo en su primera relacion sexual, porcentaje que correspondio
al 65% del grupo que refirié haber iniciado su vida sexual entre los 15y 19 afios.
Este hallazgo muestra similitud con la presente investigacién, ya que en este
mismo rango de edad se concentra la mayor parte de los participantes que

sefalaron haber tenido su primera relacion sexual.

5. Conclusién

El estudio logré cumplir con el objetivo el cual fue analizar las conductas
sexuales de riesgo en adolescentes de un bachillerato del municipo de Tepeji del
Rio de Ocampo, Hidalgo, México. Evidenciando que, aunque algunos
adolescentes utilizan preservativo en su primera relacion sexual, su uso
disminuye en relaciones posteriores, lo que refleja practicas sexuales de riesgo.
Estos hallazgos resaltan la importancia de la educacion y promocion de la salud

sexual y reproductiva por parte de enfermeria, subrayando la necesidad de
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implementar estrategias preventivas que protejan a los adolescentes de
enfermedades de transmision sexual y embarazos no planificados,

contribuyendo de manera significativa a la salud publica.
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