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Abstract: Sexual risk behaviors in adolescents can lead to problems in the short or long term, so it 
is essential for the nursing professional to direct preventive actions in this group, as well as to have 
theories of a specific situation that guide the care of this population. Objective: to develop a specific 
theory that provides the nursing professional with the bases to guide practice in the care of adoles-
cents with risky sexual behavior and thereby promote risk-free sexual behavior. Methodology: a 
specific situation theory was developed under the proposed method of Fawcett's theoretical sub-
traction and supported by the Nola Pender Health Promotion Model. Results: the Theory of Specific 
Situation behavior promoting sexual health in adolescents is shown. Conclusions: the Theory of 
Specific Situation promoting behavior of sexual health in adolescents offers the opportunity to con-
sider the concepts that allow to generate promoting behaviors in sexual health of the adolescent 
population that ensures living a full and safe sexuality under a context of support from nursing. 

Keywords: Adolescent; self-efficacy; sexual conduct; sexual health; risk behaviors for health. 

Resumen: Las conductas sexuales de riesgo en adolescentes pueden derivar problemáticas a corto 
o a largo plazo, por lo que es indispensable para el profesional de enfermería encaminar acciones 
preventivas en este grupo, así como contar con teorías de situación específica que guíen el cuidado 
de esta población. Objetivo: desarrollar una teoría específica que brinde al profesional de enfermería 
las bases para guiar la práctica en la atención de los adolescentes con conductas sexuales de riesgo 
y con ello favorecer a una conducta sexual libre de riesgos. Metodología: se desarrolló una teoría de 
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situación específica bajo el método propuesto de substracción teórica de Fawcett y sustentada con 
el Modelo de Promoción de la Salud de Nola Pender. Resultados: se muestra la Teoría de Situación 
Específica conducta promotora de salud sexual en adolescentes. Conclusiones: la Teoría de Situa-
ción Específica conducta promotora de salud sexual en adolescentes ofrece la oportunidad de con-
siderar los conceptos que permiten generar conductas promotoras en salud sexual de la población 
adolescente que asegure vivir una sexualidad plena y segura bajo un contexto de apoyo por parte 
de enfermería. 

Palabras clave: Adolescente; autoeficacia; conducta sexual; salud sexual; conductas de riesgo para 
la salud.  

Resumo: Os comportamentos sexuais de risco em adolescentes podem acarretar problemas a curto 
ou longo prazo, por isso é fundamental que o profissional de enfermagem direcione ações preven-
tivas neste grupo, bem como tenha teorias de uma situação específica que orientem o cuidado deste 
população. . Objetivo: desenvolver uma teoria específica que forneça ao profissional de enfermagem 
as bases para nortear a prática no cuidado ao adolescente com comportamento sexual de risco e, 
assim, promover o comportamento sexual livre de risco. Metodologia: desenvolveu-se uma teoria 
situacional específica sob o método proposto de subtração teórica de Fawcett e apoiado no Modelo 
de Promoção da Saúde de Nola Pender. Resultados: apresenta-se a Teoria da Situação Específica do 
comportamento promotor da saúde sexual em adolescentes. Conclusões: a Teoria da Situação Espe-
cífica de comportamentos promotores de saúde sexual em adolescentes oferece a oportunidade de 
considerar os conceitos que permitem gerar comportamentos promotores de saúde sexual da popu-
lação adolescente que assegurem viver uma sexualidade plena e segura num contexto de apoio da 
enfermagem. 

Palavras-chave: Adolescente; auto-eficácia; conduta sexual; saúde sexual; comportamentos de risco 
para a saúde. 
 

 

INTRODUCCIÓN  

Las conductas de riesgo son aquellas acciones realizadas por un individuo o comunidad con 
la característica de desencadenar consecuencias nocivas para el bienestar, desarrollo y salud de 
quien las ejecuta (Gómez, 2016). El grupo de población que principalmente realiza dichas conductas 
de riesgo son los adolescentes, si bien, la Organización Mundial de la Salud (OMS) refiere que es un 
grupo con buena salud, la morbimortalidad sigue siendo elevada debido a problemas de salud que 
enfrentan como el consumo de alcohol, tabaco y drogas, la inactividad física, las conductas sexuales 
de riesgo (CSR), la exposición a la violencia, entre otras, exponiendo no solo su salud (OMS, 2017), 
sino también otros aspectos como la economía, el rol social, reproductivo, educativo y laboral.  

Las CSR son las que con mayor frecuencia se presentan en adolescentes, éstas se definen como 
el grupo de prácticas que exponen la transmisión de enfermedades de carácter sexual y embarazo 
no deseado, en el que se incluye la actividad sexual sin métodos de barrera, bajo los efectos del 
alcohol o estupefacientes, con múltiples parejas sexuales (Pulido et al., 2013; Forcada et al., 2013), 
inicio de vida sexual antes de los 18 años y con trabajadoras sexuales (Legessi, 2014). Por lo que las 
CSR implican la exposición a tener daños en su salud, o la salud de otra persona al transmitir una 
infección, la probabilidad de un embarazo no deseado, aborto, entre otras.  

Las Infecciones de Transmisión Sexual (ITS) son un fenómeno con alta incidencia, evidencia 
de ello es referida en la notificación semanal de nuevos casos de enfermedades en la semana 40 pues 
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se han reportado 467,141 casos de diferentes infecciones como sífilis, chancro blando, herpes genital, 
entre otras, únicamente en México (Dirección General de Epidemiologia, 2020). 

Debido a la problemática que presentan los adolescentes, es esencial que el profesional de 
enfermería aborde la situación que experimentan los adolescentes en temas de sexualidad, en el que 
se enfrentan a dificultades para ejercerla de manera libre debido a los tabúes y la poca apertura 
sobre el tema (Centro para el control y la prevención de enfermedades, 2018). Por lo anteriormente 
expuesto, se describe el desarrollo de una Teoría de Situación Específica (TSE) (Meleis, 2011) deno-
minada Conducta Promotora de Salud Sexual en Adolescentes (CPSSA) a través del método de 
substracción propuesto por Fawcett (1999). 

El desarrollo de la presente TSE se fundamentó en la Teoría de Rango Medio (TRM) Modelo 
de Promoción de la Salud (MPS) de Nola Pender, debido a que permite comprender los comporta-
mientos humanos relacionados con la salud, así como la naturaleza multifacética de las personas 
con relación al entorno para originar un cambio o el abandono de una conducta de riesgo a una 
conducta de salud. 

El objetivo es brindar al profesional de enfermería las bases para guiar la práctica en la aten-
ción de los adolescentes con conductas sexuales de riesgo y con ello favorecer a una conducta sexual 
libre de riesgos. 

METODOLOGÍA 

Se utilizó el método de substracción propuesta por Fawcett (1999), quien formuló cinco pasos 
para su desarrollo, éstos consisten en identificar los principales conceptos de la teoría, para lo que 
es fundamental comprender la misma,  en el segundo se clasifican las propiedades de los fenóme-
nos esto es determinar si las propiedades de los fenómenos son observables de manera directa e 
indirecta, en el tercero se clasifican e identifican las proposiciones, las cuales pueden ser o no rela-
cionales, el cuarto paso es el ordenamiento jerárquico de las proposiciones y finalmente el quinto es 
la construcción de la estructura conceptual - teórico empírica que representa  a través de la simbo-
logía la generación o vinculación de conceptos, esto fue realizado en el periodo enero – julio 2020. 

RESULTADOS  

Identificación de conceptos 

Fawcett (1999) refiere que el primer paso de su metodología es la identificación de 
conceptos de la teoría madre y la TSE que se propone para comprender su visión, conte-
nido y el fenómeno de estudio. El objetivo de la TRM de Pender es ayudar a las personas 
a cuidar de sí mismos, lo que se logra a través del estudio e influencia sobre las conductas 
promotoras de la salud en las personas, para comprender cómo una conducta se establece 
(Raile y Marriner, 2011; Raile M, 2018). 

A continuación, se muestra un resumen narrativo sobre el MPS para una mejor com-
prensión, éste propone que deben considerarse ciertos factores propios del individuo y de 
su contexto para entender el comportamiento y lograr que se comprometa con un plan de 
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acción, cuyo objetivo es lograr el cambio de una conducta de riesgo a una conducta pro-
motora de salud que pretende ser para toda la vida. 

Cabe mencionar que el modelo comprende 11 conceptos conformado en tres compo-
nentes, su lectura es de izquierda a derecha, el primer componente presenta las caracte-
rísticas y experiencias individuales en el que se acogen los conceptos de conducta previa 
relacionada, los factores personales (biológicos, psicológicos y socioculturales), los cuales 
tienen relación con los conceptos del segundo componente denominado aspectos cogniti-
vos y afectos específicos del comportamiento, este integra las barreras, beneficios percibi-
dos, autoeficacia percibida y afectos relacionados con la actividad. En consecuencia, los 
diferentes afectos influyen sobre la autoeficacia y esta a su vez en las barreras percibidas.  

En la misma categoría, se encuentran las influencias interpersonales y las influencias 
situacionales, en conjunto, estos conceptos tienen un efecto ya sea positivo o negativo so-
bre la tercer categoría denominada resultado conductual, en donde se relaciona con el 
concepto de compromiso con un plan de acción, las exigencias y preferencias que compi-
ten de forma inmediata. Finalmente, la totalidad de los conceptos referidos anteriormente, 
se relacionan con el último concepto denominado: conducta promotora de salud. 

Los conceptos de la teoría son la conducta previa relacionada que se refiere a la fre-
cuencia de la misma conducta o similar en el pasado, por lo que representa de manera 
directa e indirecta, la probabilidad de comprometerse con las conductas de promoción de 
la salud. 

Después, los factores personales se clasifican como biológicos, psicológicos y socio-
culturales, dado que predicen una conducta, los factores biológicos se entienden como 
variables sociodemográficas, como la edad, el sexo, pubertad, entre otros. Posteriormente, 
en los factores psicológicos se incluye la automotivación, la competencia personal, el es-
tado de salud percibido, la propia definición de salud, entre otros, por último, los factores 
socioculturales comprenden el origen de la persona como la raza, la educación, el estado 
socioeconómico, entre otros (Raile y Marriner, 2011; Raile M, 2018; Pender, N. J., Mur-
daugh, C. L., & Parsons, M. A., 2006). 

Los aspectos cognitivos y afectos específicos de conducta pueden transformarse me-
diante las labores por parte de enfermería. 

A cerca de los beneficios percibidos de la acción, son los resultados positivos que se 
esperan obtener tras realizar una determinada conducta, en cambio, las barreras percibi-
das para la acción son las ideas negativas o las desventajas de ejecutar un cambio en la 
conducta, éstas pueden ser imaginarias o reales (Raile y Marriner, 2011; Raile M, 2018; 
Pender, N. J., Murdaugh, C. L., y Parsons, M. A., 2006). 
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Otro de los conceptos del MPS es la autoeficacia percibida, que es la idea sobre la 
capacidad personal de llevar a cabo una determinada conducta, ésta influye en las barre-
ras percibidas, de modo que, a mayor nivel de autoeficacia, menores barreras percibidas. 

Respecto al afecto relacionado con la actividad, son aquellos sentimientos positivos 
o negativos que se perciben antes, durante o después de una conducta, por lo que tiene 
relación con la autoeficacia percibida. 

Las influencias interpersonales es lo que observa la persona, es decir, las acciones 
que realizan las personas de su contexto, las normas, la cultura o el apoyo emocional, las 
principales fuentes son la familia, los amigos y los profesionales en salud. 

Las influencias situacionales por su parte se refieren a la percepción ante una 
situación o contexto que facilita o complica ejecutar una determinada conducta. En 
cuanto a los antecedentes inmediatos de la conducta y los resultados de ésta, se en-
cuentra el compromiso con un plan de acción, ésta es la intención o estrategia para 
aplicar una conducta de salud (Raile y Marriner, 2011; Raile M, 2018; Pender, N. J., 
Murdaugh, C. L., y Parsons, M. A., 2006). 

El siguiente concepto con las exigencias y preferencias que compiten de forma inme-
diata, describe a las situaciones sobre las que la persona no tiene control, de manera con-
traria, el segundo concepto se refiere a las conductas alternativas de las que la persona 
tiene un control relativamente alto. 

Finalmente, la conducta de promoción de la salud es el resultado o consecuencia de 
conseguir un efecto positivo sobre la salud, como muestra, controlar el estrés, reposar, 
ingerir una dieta saludable, entre otras (Raile y Marriner, 2011; Raile M, 2018; Pender, N. 
J., Murdaugh, C. L., y Parsons, M. A., 2006). Ver Figura 1. 
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Figura 1 Modelo de Promoción de la salud

 

Fuente: Tomado de Raile, M.  y Marriner A. (2018). Modelo de promoción de la salud. T. Sakraida 
y J William (Eds.), Modelos y teorías en enfermería.  Barcelona España: Elsevier. 

Ahora que han sido identificados los conceptos del MPS, se seleccionaron los conceptos de interés 
para la TSE Conducta Promotora de Salud Sexual en Adolescentes y estos son: la conducta previa 
relacionada, los factores personales biológicos, influencias interpersonales, autoeficacia y conducta 
promotora de salud, quedando para esta TSE como conductas sexuales de riesgo, condiciones indi-
viduales, rol social, rol enfermera – adolescente, autoeficacia para disminuir las conductas sexuales 
de riesgo y conducta promotora de salud sexual. Ver tabla 1. 

                  Tabla 1 Identificación de conceptos 
           

Conceptos del Modelo de Promoción de la Salud Conceptos de la Teoría de Situación Específica Con-
ducta Promotora de Salud Sexual en Adolescentes 

Conducta previa relacionada Conductas sexuales de riesgo 

Factores personales biológicos Condiciones individuales 

Influencia interpersonal Rol social 

Relación enfermera – adolescente 

Autoeficacia Autoeficacia para disminuir las conductas sexuales 
de riesgo 

Conducta promotora de salud Conducta promotora de salud sexual 

                             Fuente: Cervantes – Lara CA, Casique – Casique L, Álvarez – Aguirre A. (2022). 
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Clasificación de los conceptos de la TSE 

El segundo paso según Fawcett (1999), incluye la clasificación de los conceptos en los 
que se considera si el fenómeno de estudio puede ser directamente observable o no, así 
como la variabilidad en donde puede que el fenómeno tenga una sola forma o presentar 
diversas fluctuaciones. 

La conducta previa relacionada del MPS se representa como las conductas sexuales 
de riesgo que ejecuta el adolescente, y se detallan como el grupo de conductas que au-
mentan la probabilidad de daños en salud sexual como el inconsistente o nulo uso de 
métodos de barrera y/o anticonceptivos, tener relaciones sexuales bajo los efectos del al-
cohol, con trabajadoras sexuales, iniciar vida sexual antes de los 18 años, con múltiples 
parejas sexuales, mismas que pueden tener efectos directos e indirectos en su capacidad 
de compromiso a ejercer una conducta sexual segura. 

Los factores personales (biológicos, socioculturales) se redefinen como las condicio-
nes individuales, que es el conjunto de características propias que pueden tener influencia 
sobre la conducta de una persona, incluyendo la edad, género, orientación sexual, ocupa-
ción, nivel socioeconómico, lugar de nacimiento, raza, creencias y religión. Los factores 
individuales relacionados con el modelo como ejemplo a seguir, el género y los estereoti-
pos son temas que se consideran influyentes en los adolescentes para involucrarse en con-
ductas sexuales de riesgo según Khuzwayo y Taylor (2018). 

De las Influencias interpersonales propuesta por Pender se derivan dos conceptos, el 
primero es el rol social definido como aquellas relaciones reciprocas más cercanas como 
la familia y los amigos, quienes tienen influencia sobre las decisiones en materia de con-
ducta sexual en el adolescente. Thurman et al. (2020), plantean en su estudio la relevancia 
de las relaciones entre el adolescente con el cuidador y el adolescente con sus padres para 
mejorar la comunicación en torno a la salud sexual, pues es un resultado clave en las in-
tervenciones que buscan la mejora en el tema. Flores et al. (2017), refieren que la conexión 
entre promotoras y sus actividades con la comunidad, ayudan a impulsar comportamien-
tos positivos en salud. 

De la misma manera, de las influencias interpersonales se deriva el rol enfermera – 
adolescente referido como la relación de confianza que mantiene el adolescente con la 
enfermera en temas de salud sexual, para influir en la conducta promotora de salud 
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sexual, Werkeshe et al. (2019), por su parte define que la presión de los pares se asocia 
significativamente con el comportamiento sexual de riesgo entre los adolescentes, así 
mismo, Khuswayo et al. (2018) refiere que la familia y compañeros, así como las normas 
sociales, influyen en la conducta sexual del adolescente, Elshiekh et al. (2020), describen 
que la falta de apoyo social puede percibirse como una barrera para el uso de condón y 
por lo tanto para ejecutar conductas sexuales protegidas, por último O´Donnell et al. 
(2017), revela en su estudio que los padres pueden mejorar la educación en salud y sexua-
lidad de sus hijos lo que resulta en menores riesgos sexuales. 

El concepto de autoeficacia de la TRM de Pender se describe ahora como la autoefi-
cacia para disminuir las conductas sexuales de riesgo, definido como el juicio que tienen 
los adolescentes sobre sus capacidades para realizar un cambio en cuanto a su conducta 
sexual para evitar embarazos indeseados e infecciones de transmisión sexual, con motivo 
de mantener su bienestar.  Taylor et al. (2019) refiere que la autoeficacia es considerada 
como un componente para la toma de decisiones correctas en salud reproductiva en jóve-
nes y Elshiekh et al. (2020), por su parte reportan que debe contemplarse la autoeficacia 
para promover conductas sexuales protegidas en los adolescentes sexualmente activos. 

Por último, la conducta promotora de salud de Pender se propone como la conducta 
promotora de salud sexual definida como el comportamiento a través del cual el adoles-
cente mantiene, protege y promueve su salud sexual al evitar embarazos no deseados e 
infecciones de transmisión sexual. Fernández (2018), refiere que para aplicar el MPS es 
importante tener clara la conducta promotora que se pretende lograr. 

Identificación y clasificación de las proposiciones de la propuesta de TSE Conducta 
promotora de salud sexual en adolescentes 

El tercer paso consiste en el desarrollo de las proposiciones que surgen de los nue-
vos conceptos propuestos. Ver tabla 2.    
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Tabla 2 Identificación y clasificación de las proposiciones 

 

Fuente: Cervantes – Lara CA, Casique – Casique L, Álvarez – Aguirre A. (2022). 

             Ordenamiento jerárquico de proposiciones de la propuesta de TSE Conducta promotora desalud 

sexual en adolescentes 

                                              Tabla 3 Orden jerárquico de las proposiciones 

 
 
 
 
 
 
                                       
 
                                    Fuente: Cervantes – Lara CA, Casique – Casique L, Álvarez – Aguirre A. (2022). 

 

 

1.- El rol social influye en la conducta promotora de salud sexual 
2.- La conducta sexual de riesgo y las condiciones individuales del adolescente condicionan la 

conducta promotora de salud sexual. 
3.- El rol social y rol enfermera paciente influyen en la conducta promotora de salud sexual  
4.- La autoeficacia para disminuir la conducta sexual de riesgo del adolescente favorece su 

conducta promotora de salud sexual  
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Estructura Teórico – Conceptual – Empírica (ETCE) 

El quinto paso es la construcción de la estructura teórico conceptual - empírica, que 
representa a través de la diversa simbología, y vinculación de los conceptos (Fawcett, 
1999). Ver figura 2 y 3.                                                                               
Figura 2 Diagrama de la TSE Conducta promotora de salud sexual en adolescen-
tes.                                                                                    

Figura 2 

 

Fuente: Cervantes – Lara CA, Casique – Casique L, Álvarez – Aguirre A. (2022). 
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Figura 3 Estructura Teórico, Conceptual – Empírica de la TSE Conducta promotora 
de salud sexual en adolescentes 

 

                              Fuente: Cervantes – Lara CA, Casique – Casique L, Álvarez – Aguirre A. (2022). 

CONCLUSIONES 

El MPS de Nola Pender ha sido utilizado para cambiar los estilos de vida poco saludables a 
conductas promotoras de salud en las que se busca el bienestar de la persona y la mejora de la salud, 
así como la adopción de conductas que beneficien la salud considerando los diversos conceptos que 
pueden estar influenciando esta conducta ya sea como apoyo o barrera. La TSE conducta promotora 
de salud sexual en adolescentes ofrece la oportunidad de analizar los conceptos que permiten gene-
rar conductas promotoras en salud sexual de la población adolescente para fomentar una sexualidad 
libre, plena y segura bajo un contexto de apoyo por parte del profesional de enfermería y coadyuvar 
con esto la transición a la vida adulta sexualmente saludable. 
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