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ABSTRACT

Sexually transmitted diseases (STDs) continue to be a major challenge for global health due to their high level of
prevalence and complications. This study identified key factors to improve the effectiveness of primary care in
detecting and managing STDs. The literature on the prevalence and treatment of STDs in primary care was reviewed
using a cross-sectional approach. The importance of early detection and appropriate management was highlighted in
order to reduce complications such as infertility and the risk of HIV transmission. The barriers identified include lack
of resources, social stigma, and insufficient sexual education, especially in low-income countries. The study concludes
with recommendations to improve health personnel training and implement educational programs encouraging patient
participation in preventing and treating STDs.

Keywords: sexually transmitted infections, primary care, STI management, health education, prevention, global
health.

RESUMEN

Las enfermedades de transmision sexual (ETS) siguen ain siendo un desafio importante para la salud global por su
gran nivel de prevalencia y complicaciones. Este estudio analiz6 factores clave para mejorar la efectividad de la
atencidn primaria en cuanto a la deteccion y manejo de ETS. Mediante un enfoque transversal, se reviso la literatura
sobre la prevalencia y tratamiento de ETS en atencidn primaria. Se destaco la importancia de la deteccidn temprana y
el manejo adecuado para asi poder reducir complicaciones como la infertilidad y el riesgo de transmision del VIH.
Las barreras identificadas incluyen entre ellas la falta de recursos, el estigma social y la insuficiente educacion sexual,
especialmente en paises de bajos ingresos economicos. El estudio concluye con recomendaciones para mejorar la
capacitacion del personal de salud y la implementacién de programas educativos que fomenten la participacion de los
pacientes en la prevencion y tratamiento de las ETS.

Palabras clave: enfermedades de transmision sexual, atencién primaria, manejo de ETS, educacion en salud,
prevencion, salud global.
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INTRODUCCION

Las enfermedades de transmision sexual (ETS) contindan siendo un problema global de
todas las edades debido a su alta prevalencia y a las complicaciones que pueden causar. Se estima
que cada dia se reportan mas de un millon de nuevos casos de ETS a nivel mundial, lo que
evidencia la magnitud del problema y la necesidad urgente de mejorar los sistemas de salud para
abordar este desafio. La deteccion temprana y el manejo adecuado de estas enfermedades en la
atencion primaria son esenciales para reducir su prevalencia y evitar complicaciones graves, como
infertilidad y aumento del riesgo de transmisién del VIH (Vallely et al., 2024).

En el contexto de los paises de ingresos bajos y medios, las barreras para un manejo eficaz
de las ETS en la atencidn primaria incluyen la falta de recursos, la estigmatizacion social y la falta
de acceso a la educacién sobre salud sexual (Nwaozuru et al., 2021). Ademas, la priorizacion
inadecuada de las infecciones curables, como se observa en paises como Zambia y Papua Nueva
Guinea, subraya la necesidad de intervenciones especificas que aborden tanto los factores clinicos
como sociales (Vallely et al., 2024).

Otro aspecto relevante es la integracion de estrategias innovadoras para la deteccion y
tratamiento de las ETS en el entorno de la atencién primaria. La implementacion de pruebas en el
punto de atencion y la auto-recoleccion de muestras, como se ha estudiado en ensayos clinicos en
PapUa Nueva Guinea, ha mostrado ser una estrategia aceptable y efectiva para mejorar la deteccion
y tratamiento oportunos de estas enfermedades (Vallely et al., 2024).

Sin embargo, a pesar de las oportunidades que ofrecen estas nuevas estrategias, la falta de
alineacion con las directrices actuales y la escasez de recursos contindan siendo desafios
importantes para la implementacion efectiva de programas de prevencion y tratamiento en los
sistemas de salud primaria (Okoli et al., 2024). Ademas, la necesidad de capacitacién continua y
mentoria para los profesionales de la salud en la gestion de las ETS es crucial para asegurar la
calidad de la atencién (Elendu et al., 2024).

Este estudio aborda la capacidad de los servicios de atencion primaria para identificar y
gestionar eficazmente las ETS, con el objetivo de analizar su manejo en el Centro de Salud Tipo
B de Jipijapa y, a partir de ello, proporcionar recomendaciones sobre prevencion y optimizacion
del tratamiento en este ambito. La relevancia de este enfoque radica en su potencial para reducir

la propagacion de estas enfermedades y mitigar las cargas econémicas y sociales asociadas. En
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este contexto, se considera que factores como la especializacion y capacitacion de los profesionales
de la Salud en el area de ETS contribuyen a un incremento en la tasa de diagnésticos tempranos,
mientras que la implementacion de programas educativos en la atencion primaria promueve una

mayor participacion de los pacientes en el tratamiento y prevencion.

METODOLOGIA

El estudio es de tipo observacional, descriptivo y transversal, enfocado en analizar aspectos
clave en la deteccion y manejo de ETS. El estudio se realizo en el Centro de Salud Tipo B de
Jipijapa, durante el periodo comprendido entre enero y junio de 2024.

La poblacion del estudio consistié en todos los pacientes atendidos en el centro de salud
durante el primer semestre de 2024. Se seleccion6 una muestra de 500 personas utilizando un
muestreo no probabilistico por conveniencia. Los criterios de inclusion del estudio consideraron
a pacientes mayores de 18 afios, con consentimiento informado firmado y con un historial médico
registrado en el centro de salud. Por otro lado, los criterios de exclusién incluyeron a pacientes
menores de 18 afos, aquellos que no desearon participar o no firmaron el consentimiento
informado, asi como a pacientes con condiciones que dificultaran la comunicacién efectiva.
Finalmente, los criterios de eliminacion contemplaron a participantes que no completaron la
encuesta en su totalidad y a casos duplicados o con datos incompletos.

Para la recoleccion de informacion se utilizé la base de datos electronica del centro de
salud, la cual contiene registros de los pacientes, incluyendo informacion demografica,
diagnosticos médicos, tratamientos administrados y seguimientos realizados. La extraccion de
datos se realizé siguiendo los criterios de inclusion y exclusién mencionados. Se realizd un
andlisis descriptivo para caracterizar a la muestra en términos de variables sociodemograficas
como edad, sexo, antecedentes de ETS, tipo de diagndstico y tratamiento recibido.

La investigacion se llevd a cabo respetando los principios éticos, asegurando la obtencién
del consentimiento informado por parte de los participantes, confidencialidad de los datos y
protecciéon de su privacidad. Ademas, se garantizo el principio de no maleficencia, evitando
cualquier riesgo para los participantes, y se cumplié con las normativas legales y éticas aplicables

en Ecuador.

RESULTADOS Y DISCUSION
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La Tabla 1 presenta las caracteristicas demograficas de la poblacién estudiada, donde el
55 % son mujeres y el 45 % son hombres, con una media de edad de 28,9 afios en mujeres y 30,7
afios en hombres. Esta diferencia por sexo coincide con estudios previos que indican que las
mujeres, especialmente en edad reproductiva, suelen acudir mas a servicios de salud sexual.
Llangari-Arizo et al. (2024) documentaron que las mujeres en situacion de vulnerabilidad, como
las trabajadoras sexuales, buscan atencion médica con mayor frecuencia debido a la alta

prevalencia de ETS en este grupo.

Tabla 1. Distribucion demogréfica de los pacientes

Sexo Frecuencia Porcentaje Edad (afos)
Hombres 225 45 30775
Mujeres 275 55 28.9+6.8

Total 500 100 20.8+7.2

Media % intervalo de confianza; p < 0,05.

En cuanto a los hombres, estudios como el de Mwaniki et al. (2023) sugieren que los
jévenes tienden a involucrarse mas en conductas de riesgo, explicando la menor proporcion de
mujeres infectadas, pero la edad méas avanzada en los hombres.

Al comparar estos datos con los resultados de Shafique et al. (2022), quienes encontraron
que las mujeres que consumen sustancias o participan en conductas de riesgo tienen mas
probabilidades de embarazos no deseados y ETS, se evidencia que factores como la edad
reproductivay las conductas de riesgo deben tenerse en cuenta al disefiar programas de prevencion
y tratamiento de ETS.

La distribucion demogréafica observada evidencia la necesidad de enfoques diferenciados
por género y edad. Las mujeres jévenes parecen ser mas vulnerables, como sefialaron Llangari-
Arizo et al. (2024), mientras que los hombres jovenes, aunque representan un porcentaje menor
de la muestra, tienden a participar en comportamientos mas riesgosos, lo que puede explicar su
mayor edad promedio en el grupo.

La Figura 1 muestra la distribucion enfermedades de transmision sexual diagnosticadas,
se observa que la gonorrea representa el 40 % de los casos, seguida de la clamidia con un 35 %,
mientras que la sifilis afecta al 25 % de la poblacion. El herpes genital tiene una prevalencia del

15 %, y el VIH es el de menor prevalencia con un 10 %. Estos datos coinciden con lo reportado
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por Vallely et al. (2024), quienes destacan la alta prevalencia de infecciones bacterianas, como la
gonorrea y la clamidia, entre mujeres en situacion de riesgo, especialmente en areas de bajos
ingresos como Zambiay Papua Nueva Guinea. La alta prevalencia de gonorrea y clamidia también
esta en linea con los estudios de Mwaniki et al. (2023), que sefialan una mayor tasa de transmision
de infecciones bacterianas entre estudiantes universitarios masculinos que tienen sexo con otros
hombres, en comparacion con infecciones virales como el VIH o el herpes genital.

40r
351
301
25
20

151

Frecuencia absoluta

10r

Gonorrea Clamidia Sifilis Herpes genital VIH

Enfermedades de transmision sexual

Figura 1. Distribucion de casos diagnosticados de enfermedades de transmision sexual (ETS)

por tipo de infeccion.

La prevalencia de la sifilis, cercana al 30 %, coincide con los hallazgos de Harling et al.
(2013), quienes documentan su frecuencia en poblaciones con grandes disparidades
socioecondmicas y acceso limitado a servicios de salud sexual. Esto contribuye a la transmision,
dado el diagndstico tardio y la falta de tratamiento adecuado. Estos estudios refuerzan la necesidad
de deteccion temprana, como proponen Gottlieb et al. (2023), quienes sefialan vacios en la
implementacion de estrategias eficaces para el control de la clamidia, lo que explica la alta
prevalencia en diversos contextos.

Al comparar estos datos con los de Tuite et al. (2023), se destaca la falta de recursos en la
atencion primaria, lo que influye en la prevalencia sostenida de estas enfermedades. Segun los
autores, en paises de ingresos bajos y medios, el subdiagnostico de gonorrea y clamidia perpetla
las cadenas de transmision debido a tratamientos insuficientes, un fenémeno también observado

por Llangari-Arizo et al. (2024) en su estudio sobre trabajadoras sexuales en Ecuador.
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La alta prevalencia de infecciones bacterianas como la gonorrea y la clamidia refleja la
falta de acceso a servicios de atencion primaria, un problema que también resaltan Mwaniki et al.
(2023) y Harling et al. (2013). Mejorar la infraestructura sanitaria y la capacitacion del personal
es una prioridad en areas de alta vulnerabilidad.

La Tabla 2 muestra la distribucion de los pacientes segin su grupo etario y sexo. Se
observa que el grupo de 26 a 35 afios presentd la mayor prevalencia de ETS, con un 45,45 % en
mujeres y un 35,56 % en hombres. Esto coincide con lo reportado por Xu et al. (2020), quienes
identificaron que los jovenes adultos en este rango de edad suelen participar mas en conductas de
riesgo sexual debido a factores como la falta de educacién sexual adecuada y aspectos culturales.
Asimismo, Mwaniki et al. (2023) documentaron que, en este grupo etario, los hombres presentan
mayor prevalencia de ETS debido a practicas sexuales sin proteccion y limitado acceso a servicios

de salud especializados.

Tabla 2. Prevalencia de ETS segln grupo etario y sexo

Grupo Mujeres Hombres Total
etario  Frecuencia . Frecuencia . Frecuencia .
(afios) absoluta Porcentaje absoluta Porcentaje absoluta Porcentaje
18-25 75 27,27 65 28,89 140 28
26-35 125 45,45 80 35,56 205 41
36-45 50 18,18 50 22,22 100 20
> 45 25 91 30 13,33 55 11
Total 275 100 225 100 500 100

En el grupo de 18 a 25 afios, también se observa una alta prevalencia, con un 27,27 % en
mujeres y un 28,89 % en hombres, lo que sugiere la necesidad de priorizar intervenciones
tempranas en educacién sexual y prevencion. Por otro lado, los grupos de 36 a 45 afios y mayores
de 45 muestran una prevalencia menor: en el primero, un 18,18 % en mujeres y un 22,22 % en
hombres, y en el segundo, un 9,1 % en mujeres y un 13,33 % en hombres. Esta tendencia puede
estar relacionada con una reduccion de la actividad sexual o un mejor acceso a servicios de salud
en etapas avanzadas de la vida, tal como apunta Vallely et al. (2024) en su investigacion.

Estos resultados refuerzan la necesidad de estrategias dirigidas a la educacion sexual y el

uso de preservativos en los grupos mas jovenes, mientras que en los adultos mayores las
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intervenciones deben enfocarse en mejorar el acceso a pruebas de deteccidn y tratamientos, como
sugieren Javed et al. (2023) y Mwaniki et al. (2023).

Xu et al. (2020) encontraron que las personas en la tercera década de vida tienden a
participar mas frecuentemente en comportamientos de riesgo, como el consumo de drogas y la
falta de uso de preservativos, lo que incrementa la probabilidad de adquirir infecciones de
transmision sexual. El estudio de Shafique et al. (2022) también sefial6 que el consumo de
sustancias y comportamiento sexual de riesgo son factores importantes en este grupo, en particular
entre mujeres que consumen tabaco y otras sustancias. Los autores destacan la necesidad de
intervenciones especificas para este grupo etario a fin de prevenir embarazos no deseados y reducir
el riesgo de transmision de ETS. Javed et al. (2023) en su estudio sobre la poblacion transgénero
en Pakistan, encontraron que los individuos mas jovenes suelen ser mas vulnerables a las ETS
debido a la falta de educacion sexual y al estigma social que rodea la busqueda de tratamiento.

A partir del grupo de 36 a 45 afios se observé una disminucion en la frecuencia de ETS, lo
que podria estar relacionado con una menor participacion en comportamientos de riesgo conforme
avanza la edad. Segun Vallely et al. (2024) en su estudio sobre mujeres embarazadas en contextos
de bajos ingresos, las tasas de infeccion disminuyeron en mujeres mayores debido a cambios en
la actividad sexual o0 mejor acceso a servicios de salud.

La Tabla 3 muestra los comportamientos de riesgo observados en los pacientes, sefiala que
el 70 % de los pacientes reporta tener multiples parejas sexuales, el 45 % utiliza preservativos de
manera inconsistente y el 30 % consume alcohol o drogas. Estos resultados coincidieron con
estudios como el de Harling et al. (2013), que destacé como los comportamientos de riesgo sexual
son mas frecuentes en personas con desigualdades socioecondmicas y acceso limitado a servicios

de salud sexual.

Tabla 3. Comportamientos de riesgos reportados por los pacientes

Comportamiento de riesgo F;Eigleﬂt(;a Porcentaje
Multiples parejas sexuales 350 70
Uso inconsistente de preservativo 225 45
Consumo de alcohol o drogas 150 30

El uso inconsistente de preservativos, presente en el 45 % de los casos, es un factor
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importante en la transmisién de ETS, tal como se menciona en el estudio de Tuite et al. (2023),
que resalta la necesidad de programas educativos centrados en métodos de barrera para reducir las
infecciones en contextos de alta desigualdad. EI consumo de alcohol y drogas, reportado por el 30
% de los pacientes, también se relaciona con un incremento en los comportamientos de riesgo.
Shafique et al. (2022) vinculan el consumo de sustancias con la mayor incidencia de ETS,
especialmente en mujeres embarazadas. Estos hallazgos refuerzan la necesidad de intervenciones
que busquen reducir tanto el consumo de sustancias como los comportamientos sexuales de riesgo.

La prevalencia de comportamientos como tener multiples parejas sexuales y uso
inconsistente de preservativos, son factores clave que mantienen alta la incidencia de ETS. Las
estrategias de salud publica deben dirigirse a disminuir estos comportamientos mediante
programas educativos y de concienciacion, particularmente en areas con escaso acceso a Servicios

de salud sexual, como sugirieron Harling et al. (2013) y Tuite et al. (2023).

CONCLUSIONES

La gonorrea y clamidia fueron las infecciones mas comunes, afectando principalmente a
personas de entre 26 y 35 afios. Se identificaron comportamientos de riesgo como tener multiples
parejas sexuales y uso inconsistente de preservativos, 1o que contribuyd a la alta prevalencia de
estas infecciones. Se recomienda realizar estudios longitudinales para evaluar intervenciones en la
reduccion de ETS y explorar nuevas estrategias de deteccion en areas de bajos recursos. Ademas,
seria util investigar las barreras culturales que dificultan la prevencion. Este estudio aporta datos
sobre la situacion de las ETS en Ecuador, reafirmando la necesidad de mejorar las estrategias de

prevencion y manejo en la atencion primaria para reducir la incidencia de estas infecciones.
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