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Resumen 

Objetivo: Explorar los conceptos, opiniones y creencias comunes del VIH/SIDA 

entre adolescentes de una Institución Educativa (I.E.) de Lima Norte, 2024.  

Materiales y métodos: La investigación es de enfoque cualitativo, se utilizó el 

diseño fenomenológico. Se entrevistó a 18 adolescentes. La técnica utilizada fue 

la entrevista semiestructurada y el instrumento es la guía de entrevista la cual 

fue validada por jueces expertos y una prueba piloto. La guía estuvo conformada 

por 16 preguntas agrupadas en tres subcategorías apriorísticas. 

Resultados: Se empleó el análisis del contenido inductivo para el análisis de las 

entrevistas. Se encontraron 38 códigos de los cuales emergieron 8 

subcategorías primordiales como: conceptos sobre el VIH/SIDA, sentimientos 

hacia las personas con VIH/SIDA, sexualidad responsable, comunicación sobre 

el VIH/SIDA, percepciones sobre las redes sociales, fuentes de información, vías 

de transmisión del VIH y prevención del VIH/SIDA. 

Conclusiones:  El análisis de los datos refleja que los estudiantes entrevistados 

expresan sus aciertos y limitaciones sobre los conceptos vinculados hacia el 

VIH/SIDA. Además, se encontró sentimientos hacia las personas con VIH/SIDA 

como preocupación, tristeza, lástima, etc. Los adolescentes tienen   falta de 

comunicación en el hogar y colegio y sobre estos temas y mayormente presentan 

percepciones críticas sobre el papel de las redes sociales como fuente de 

información.   

Palabras clave:  Adolescentes; Salud sexual; Salud reproductiva; Percepciones; 

Creencias, Actitudes; SIDA; VIH (Fuente: DeCS) 
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Abstract 

Objective: Explore the concepts, opinions, and common beliefs of HIV/AIDS 

among adolescents from an educational institution in Lima Norte, 2024.  

Materials and methods: The research has a qualitative approach, and the 

phenomenological design was used. 18 adolescents were interviewed. The 

technique used was the semi-structured interview and the instrument is the 

interview guide which was validated by expert judges and a pilot test. The guide 

was made up of 16 questions grouped into three a priori subcategories. 

Results: Inductive content analysis was used to analyze the interviews. 38 codes 

were found from which 8 primary subcategories emerged such as concepts about 

HIV/AIDS, feelings towards people with HIV/AIDS, responsible sexuality, 

communication about HIV/AIDS, perceptions about social networks, sources of 

information, ways of HIV transmission, and HIV/AIDS prevention. 

Conclusions: The analysis of the data reflects that the students interviewed 

expressed their successes and limitations regarding the concepts linked to 

HIV/AIDS. In addition, feelings towards people with HIV/AIDS such as concern, 

sadness, pity, etc. were found. Adolescents have a lack of communication at 

home and school and on these topics and mostly present critical perceptions 

about the role of social networks as a source of information. 

Keywords: Adolescents; sexual health; reproductive health, perceptions; beliefs, 

attitudes; AIDS; HIV (Source: DeCS) 
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I. INTRODUCCIÓN 

1.1 MAGNITUD DEL PROBLEMA 

Situación problemática 

Para la Organización Mundial de la Salud (OMS), en el 2023 el Virus de la 

Inmunodeficiencia Humana (VIH) es uno de los mayores problemas de salud 

pública. A finales de 2022, el número de personas infectadas por el VIH a nivel 

mundial fue de 39 millones de personas, dos tercios de las cuales se encuentran 

en la región de África. Además 630 000 personas aproximadamente han perdido 

la vida por causas relacionadas con el VIH (1). Mientras que para la Organización 

Panamericana de la Salud (OPS) aproximadamente 38 millones de personas entre 

las edades de 15 a 49 años que son sexualmente activas. En América podrían 

adquirir una enfermedad de transmisión sexual fácilmente tratables como son la 

clamidia, gonorrea, sífilis y/o tricomoniasis, pero que ocasionarán una alta 

probabilidad de transmisión del VIH con impacto en su salud física y mental (2). 

Asimismo, la OMS y ONUSIDA, en el 2021, refieren que en América Latina y el 

Caribe 2,4 millones de personas viven con VIH. Se estima que el 81% de las 

personas infectadas con el virus en la región han sido diagnosticadas con el 

virus, de las cuales el 65% reciben tratamiento y el 60% tiene cargas virales 

reducidas (3). De igual forma OpenDemocracy, en el 2021, señala que Brasil, 

debido a su gran superficie y población, es el país con mayor número de 

infecciones por VIH en la última década, con un aumento del 21%. Otros países 

también registraron un crecimiento relativamente mayor, por ejemplo, en Chile, 

las tasas de infección aumentaron un alarmante 34%, en Bolivia un 22% y en 

Costa Rica un 21%. Además, los casos aumentaron en Uruguay, Argentina, 

Honduras y Guatemala, pero el progreso se mantuvo por debajo del 10%. 

Mientras que, en México, este número se mantuvo estable (4). 

Según el proyecto Profilaxis pre- exposición (ImPrEP), en el 2023, se estima que 

hay 98 000 personas que viven con VIH en Perú. En la última década, las tasas 

de mortalidad por SIDA han disminuido en un 52%; sin embargo, el número de 

nuevas infecciones por VIH ha aumentado en un 52%, lo que requiere el 

desarrollo de nuevas estrategias de prevención y promoción donde la prioridad 



10 

 

sea la atención y educación oportuna y así reducir la transmisión del VIH (5). El 

Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) informó que en el Perú 

aproximadamente 110 000 niños y adolescentes (de 0 a 19 años) murieron por 

causas relacionadas con el SIDA en 2021. Ese año también se registró 310 000 

nuevas infecciones, lo que eleva el número total de jóvenes infectados por el VIH 

a 2,7 millones (6).  

Asimismo, UNICEF, señala que los niños y adolescentes siguen siendo el grupo 

más vulnerable del mundo, ya que muchos de ellos con VIH no tienen acceso a 

pruebas, asesoramiento, conocimientos y tratamientos que puedan salvarlos su 

vida. Como resultado de esto cada día fallecen cientos de esta población y cada 

dos minutos una persona más en el mundo resulta infectada (7). De manera 

similar, una revisión donde se estudia los factores de riesgo de VIH entre 

adolescentes y adultos jóvenes en África, en el 2022, encontró que las mujeres, 

la edad avanzada, el bajo nivel educativo, la etnia negra, tener más parejas 

sexuales, el mal uso del preservativo, el consumo de alcohol y la iniciación sexual 

temprana son un riesgo en adolescentes y adultos jóvenes para contraer la 

infección del VIH (8).  

Una investigación desarrollada en adolescentes iraníes sobre las percepciones 

del VIH/SIDA encontró que las principales fuentes de información sobre el 

VIH/SIDA eran sus madres y docentes. Además, los participantes mostraron 

poca preocupación por la difusión del VIH/SIDA y había muchas ideas erróneas 

(9).  En la misma línea de la investigación, el estudio desarrollado por Agu et al. 

(10), sobre los conceptos erróneos sobre la transmisión, los síntomas y la 

prevención del VIH/SIDA entre adolescentes del sudeste de Nigeria encontró 

que se mantienen conceptos equivocados sobre la transmisión, contagio y 

tratamiento del VIH/SIDA. Además, se encontraron creencias erróneas que les 

impide tomar medidas preventivas frente al VIH/SIDA Estos hallazgos son 

complementados con la investigación realizada en China donde se observó 

conceptos erróneos sobre la transmisión del VIH entre el 59,3% y el 74,3% de 

los encuestados, en lo que es actitudes el 55,7% de los encuestados tiene 

actitudes positivas sobre el VIH/SIDA. Mientras que únicamente el 43,9% dijo 

que usaba condón consistentemente. Los estudiantes con niveles de 
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conocimientos medios y altos fueron 4,3% (11) y un estudio realizado en Kenia, 

en el 2021, se identificó una brecha en el conocimiento sobre el VIH, un alto nivel 

de alfabetización sobre la toma de medicamentos, la necesidad de apoyo en 

salud mental y barreras importantes para la adherencia. Los participantes 

discutieron los desafíos que plantea el estigma del VIH y la toma de 

medicamentos en el entorno escolar (12). En el caso de Perú, la Encuesta de 

Demografía y Salud Familiar (ENDES) 2021 muestra que desde 1983, cuando 

se reportó el primer caso de sida en Perú, hasta septiembre de 2021, se 

reportaron 46 641 casos. Se han notificado 143 732 casos de infección por VIH. 

La intensidad del problema, la acelerada transmisión del VIH/SIDA, ante ello, es 

de vital importancia la educación y el monitoreo continuo en lo que es prevención, 

transmisión y percepción del riesgo de esta enfermedad (13). 

De igual forma, la Encuesta Nacional Demográfica y de Salud Familiar l 

(ENDES), informó que el análisis que se realizó a 4,668 mujeres de 15 a 19 años. 

El 30,6% tenía conocimientos suficientes sobre el VIH y el 69,8% tenía 

conocimientos incompletos. De las cuales el 5,8% no tiene estudios, el 82,3% 

tiene educación secundaria inferior y el 11,9% tiene educación universitaria (14). 

Además, en un estudio realizado de 2015 en Lambayeque encontró que el 59,2% 

y el 38,3% informaron saber lo que significaban las palabras "SIDA" y "VIH". el 

71,3% afirmó tener conocimientos medios sobre VIH/SIDA. En cuanto a la 

práctica, el 17,3% dijo haber tenido relaciones sexuales alguna vez (26,8% 

hombres y 8,5% mujeres) y el 90,8% dijo que usaría condón cuando mantuviera 

relaciones sexuales con desconocidos (15).  

Asimismo, un estudio hecho en Iquitos identificó que el 73,0% de los estudiantes 

entrevistados tenían conocimientos altos. Asimismo, el 27,0% tiene bajos 

conocimientos sobre el VIH/SIDA. Mientras que el 69,6% de los estudiantes 

encuestados tuvo una actitud positiva; no obstante, el 30,4% tiene actitudes 

negativas hacia el VIH/SIDA (16).  

Teniendo en cuenta la magnitud del problema, el Ministerio de salud, por medio 

de su Norma Técnica de Salud para la atención de las niñas, niños y adolescente 

con infecciones de VIH, N° 882- 2020, insta a los diferentes centros de salud a 

implementar estrategias en prevención, donde enfermería tiene un rol 
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fundamental por medio de la educación sexual oportuna en los hogares, centros 

de estudios y comunidad en favor de la salud de los jóvenes (17).  

Entre las conductas de riesgo que se identifican en esta etapa de las 

adolescentes para contraer el VIH son mayormente: tener relaciones sexuales 

con muchas parejas, prostitución, no usar preservativo, tener relaciones desde 

muy jóvenes y sin protección. Además, a ello se suma el consumo de alcohol, 

tabaco, sustancias psicoactivas y la falta de recreación y comprensión en sus 

hogares que es parte fundamental en esta etapa de vida en el ser humano (18). 

Además, el diario de Infobae, menciona que, que en los jóvenes ya no se ve esa 

cultura popular sobre cómo cuidarse y su importancia que es cuidarse. Y que en 

muchas escuelas de Latinoamérica se dejó de enseñar la importancia de 

prevenir oportunamente. Recalcando a los países miembros la importancia de 

“invertir en educación para prevenir y en diagnóstico para tratar a quienes viven 

con VIH” (19).  

En base a todo lo mencionado es importante explorar las percepciones sobre el 

VIH/SIDA en los adolescentes que corren el riesgo conductual por la etapa y 

contexto en el que viven originando consecuencias graves a su salud. Por lo 

tanto, es primordial el papel de la educación en la promoción y prevención del 

VIH/SIDA. Por lo expuesto, las investigadoras decidieron explorar las 

percepciones sobre los conceptos, opiniones y creencias sobre el VIH/SIDA 

desde una perspectiva cualitativa para emplearlas en futuras investigaciones de 

intervenciones educativas e implementación de futuros programas de prevención 

para reducir el riesgo del VIH/SIDA entre adolescentes.  

Estudios antecedentes 

En la investigación realizada por Lukeme y De Brouwere (20), se exploraron los 

conocimientos, actitudes y prácticas de los jóvenes sobre el VIH y los embarazos 

no deseados en Kinshasa. El 86% de los jóvenes conocen los riesgos de las 

relaciones sexuales sin protección. Sin embargo, el 44% tiene información 

incorrecta sobre el VIH, los condones y otros anticonceptivos. El uso de 

condones por parte de los jóvenes se vio favorecido por su nivel de conocimiento 

sobre la sexualidad, su percepción del VIH, el conocimiento de un punto de 

distribución, el costo y las habilidades de los proveedores de atención médica. 
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Asimismo, el conocimiento de la sexualidad de los jóvenes no es suficiente para 

obligarlos a utilizar condón. Deben combinarse varias estrategias destinadas a 

desarrollar las habilidades de los jóvenes, los padres y los proveedores de 

atención médica, así como a poner la anticoncepción a disposición de los 

jóvenes. 

En la investigación realizada por Beebwa et al. (21), sobre el conocimiento, 

actitudes y estrategias preferidas para la prevención del VIH/SIDA entre los 

adolescentes que asisten en una escuela secundaria en el suroeste de Uganda. 

Surgieron cuatro temas: conocimiento sobre el VIH, fuentes de información, 

actitudes hacia las personas con VIH y estrategias de prevención. La mayoría de 

los adolescentes tenían conocimientos básicos sobre el VIH de múltiples fuentes, 

como las redes sociales, los trabajadores de la salud, sus compañeros y sus 

padres. Sus actitudes hacia las personas con VIH incluían compasión, 

conmoción e inquietud. Los participantes sugirieron que se implementaran 

programas de prevención en las escuelas enfatizando sobre el VIH, habilidades 

para la vida, educación sexual y la formación de grupos de pares. 

En la investigación realizada por Caminada et al. (22), se evaluaron el 

conocimiento, actitudes y prácticas VIH/SIDA e ITS entre jóvenes de Nairobi, 

Kenia. Se encontró un conocimiento insatisfactorio de la transmisión y 

prevención de ITS / VIH / SIDA, y el bajo uso del condón, principalmente debido 

al difícil acceso, la pobreza y la violencia de género. También se encontró un uso 

limitado de los servicios de salud y falta de confianza debido a la mala actitud del 

personal. En sus conclusiones se señala la necesidad de implementar 

intervenciones educativas, facilitar el acceso a condones gratuitos y capacitar a 

todo el equipo de salud para que sea más acogedor en la atención. 

En la investigación realizada por Agu et al. (10), donde se exploró los conceptos 

erróneos sobre el VIH/SIDA entre los adolescentes del sudeste de Nigeria. Se 

encontraron que persisten ideas erróneas sobre el contagio del VIH/SIDA por 

medio de picaduras de mosquitos y el intercambio de pertenencias 

personales. Algunos adolescentes tenían nociones erróneas de que una persona 

con el VIH podía identificarse mediante cambios en las características físicas, 

como hinchazón abdominal y uñas más largas. Algunos de ellos también 

informaron que el VIH podría tratarse con antibióticos. Estos conceptos erróneos 
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fueron expresados tanto por adolescentes masculinos como femeninos. Los 

adolescentes tienen algunas creencias erróneas sobre el VIH/SIDA que les 

impiden tomar las medidas preventivas necesarias. De ahí la necesidad de dirigir 

intervenciones de educación sanitaria sobre el VIH/SIDA a los adolescentes.  

Bergam et al. (23), en una investigación en Sudáfrica sobre el papel de una 

intervención educativa en el conocimiento, las actitudes  y  los comportamientos 

de salud sexual en adolescentes con VIH perinatal, encontraron que la mayoría 

de los participantes informaron que aprendieron por primera vez sobre servicio 

de salud reproductiva, cuando eran adolescentes en la escuela a través de 

formas negativas y no dirigidas, buscando aclaraciones a través de pares e 

Internet en lugar de médicos o cuidadores. Los participantes informaron que la 

intervención educativa brindó una perspectiva holística sobre las relaciones, el 

género y la sexualidad específicas para crecer con el VIH en Sudáfrica. Elogiaron 

la capacidad de dar y recibir información de sus pares en un entorno moderado 

a través de la intervención fortaleciendo su confianza, sus habilidades para tomar 

decisiones y la comunicación con sus parejas y cuidadores a lo largo de su vida 

cotidiana. A pesar de informar algunos desafíos tecnológicos, los adolescentes 

coincidieron en que la intervención educativa era conveniente, confidencial y fácil 

de usar.  

En el Perú la investigación realizada por Marreros y Vera (24), con el objetivo de 

comprender las creencias, percepciones y actitudes hacia el riesgo de contraer 

VIH en adolescentes que acuden al Hospital San José del Callao, en el análisis 

de contenido de las entrevistas se identificaron  siete subcategorías principales: 

infección y transmisión, prácticas de protección, miedos e inquietudes, 

necesidades de asesoramiento, perspectivas de las personas que viven con el 

VIH, salud sexual, sexualidad y reproducción, y actitudes hacia el riesgo. 

Si bien es cierto en la actualidad en el Perú las investigaciones desde un enfoque 

cualitativo están aumentando, aún existe pocas investigaciones sobre la 

problemática abordada, En tal sentido, solo se ha presentado la investigación de 

Marreros y Vera. 
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1.2 REVISIÓN DE LITERATURA 

1.2.1.- VIH- SIDA 

Según la OPS, nos refiere que el Virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH) 

afecta el sistema inmunológico y a su vez perjudica la protección contra 

infecciones, trayendo como consecuencias algunos tipos de cáncer. Mientras la 

infección avanza las células inmunes serán destruidas, alterando el sistema 

inmunológico de la persona infectada, La función inmune se mide a través del 

recuento de células CD4, lo cual es un indicador comúnmente utilizado para 

saber en qué etapa se encuentra la persona con VIH. Esta infección consta de 

tres fases de infección: aguda, crónica y la tercera que es el SIDA, siendo la 

etapa terminal de la infección causada por el VIH, esta etapa puede tardar entre 

dos a 15 años en evidenciarse, por ello la importancia de que las personas 

infectadas por el VIH lleven su tratamiento oportuno y una educación adecuada 

de cómo enfrentar esta enfermedad (25). 

  1.2.1.1.-Factores de riesgo del VIH-SIDA 

• Tener sexo anal o vaginal sin usar condón.  

• Enfermedad de transmisión sexual, como sífilis, herpes, clamidia, 

gonorrea o vaginosis bacteriana. 

• Compartir agujas, jeringas, soluciones de medicamentos u otros 

materiales infecciosos al inyectarse drogas. 

• Recibir inyecciones, transfusiones de sangre o trasplantes de tejidos 

peligrosos, o someterse a procedimientos médicos que impliquen 

incisiones o punciones con equipo no esterilizado. 

• Las lesiones por pinchazos accidentales con agujas son una lesión que 

afecta especialmente a los trabajadores sanitarios (25). 

      1.2.1.2.- Tratamiento del VIH-SIDA 

El único tratamiento que existe para la infección por VIH es la terapia 

antirretroviral (TAR) evita que el sistema inmunológico se debilite gradualmente 

y le permite continuar combatiendo otras infecciones. Esto reduce la cantidad de 

virus presente en el cuerpo, además, minimiza los síntomas y permite vivir una 
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vida plena y saludable. Ya que no hay cura para esta enfermedad. Los pacientes 

con VIH que toman TAR y no tienen ningún virus detectable en la sangre no se 

ven afectados por sus parejas sexuales. Por ello, la importancia que las 

embarazadas con VIH tengan acceso al TAR e iniciar el tratamiento lo antes 

posible porque protege su salud y previene la transmisión del virus al feto antes 

del alumbramiento o al bebé durante el embarazo y la lactancia (26). 

1.2.1.3.-Métodos de prevención del VIH-SIDA 

• Utilice correctamente los condones masculinos o femeninos.  

• Sea fiel a su pareja, absténgase de tener relaciones sexuales peligrosas. 

• Es importante que antes de iniciar su vida sexual se someta a pruebas 

para descartar el VIH o enfermedades de transmisión sexual. 

• Los hombres accedan a la circuncisión voluntaria.  

• Utilizar servicios de reducción de daños para personas que se inyectan 

drogas.  

Los médicos también pueden recomendar medicamentos o dispositivos médicos 

para ayudar a prevenir la infección por VIH, como: 

• Antirretrovirales (ARV), como la profilaxis oral previa a la exposición y los 

medicamentos de acción prolongada. 

• Anillo vaginal de dapivirina. 

• Cabotegravir inyectable de acción prolongada.  

Los ARV también se pueden utilizar para prevenir la transmisión del VIH de 

madre a hijo.  

Las personas que reciben TAR y no tienen el virus en la sangre no infectan a sus 

parejas, por lo que es importante aumentar el acceso a las pruebas y al TAR 

para prevenir esta infección (26). 

1.2.1.4.-Medidas de prevención del VIH/SIDA 

En el ámbito de la salud son decisiones que se toman mediante precauciones 

necesarias y más adecuadas durante la prevención y así contrarrestar cualquier 
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daño que pueda ocurrir en la salud de las personas. Ante ello, existen tres niveles 

en la prevención de la salud (27). 

 1.2.1.4.1.-Prevención primaria: Son acciones enfocadas en prevenir la 

aparición de una enfermedad o problema de salud, mediante el control de los 

factores causantes, predisponentes o condicionados, que ayuden reducir la 

exposición de las personas. Por ello, el objetivo principal es reducir la exposición 

de los seres humanos a agentes que perjudiquen su salud. Por ejemplo, por 

medio de sesiones educativas se brinda conocimientos sobre el uso de condones 

para prevenir el VIH (27). 

 1.2.1.4.2.- Prevención secundaria: son medidas encaminadas al diagnóstico 

precoz, la detección rápida y el tratamiento adecuado necesarios para combatir 

la enfermedad. Estos objetivos se pueden lograr mediante exámenes médicos 

periódicos y estudios de casos (detección). La identificación temprana y el 

seguimiento rutinario de las personas enfermas son importantes para prevenir o 

retrasar la aparición de las consecuencias que toda enfermedad acarrea. Un 

ejemplo es el tratamiento del VIH en los primeros años de la enfermedad para 

permitir un rápido seguimiento e identificación de infecciones y consecuencias 

que amenazan la salud de los pacientes y su entorno (27). 

 1.2.1.4.3- Prevención terciaria: son acciones relacionadas con la rehabilitación 

y recuperación de enfermedades con manifestaciones clínicas, mediante un 

diagnóstico y tratamiento certero, así como la rehabilitación física, mental y social 

en caso de discapacidad o de sus resultados, intentando limitarlas de esta 

manera. Como parte de la prevención terciaria, la monitorización y el seguimiento 

de los pacientes son importantes para la implementación oportuna de las 

medidas de tratamiento y rehabilitación o reduciendo el sufrimiento ante la 

pérdida de la salud (27).  

1.2.2 Términos básicos  

1.2.2.1.- Conceptos: es una forma de pensamiento humano, ya sea de forma 

positiva o negativas de un objeto, la relación de ese objeto con otros objetos, es 

decir, el origen y desarrollo del mismo; es un reflejo de la realidad objetiva y sus 
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propiedades, que permite explicar y describir las características básicas de una 

cosa o fenómeno específico, y es el elemento más importante en el pensamiento 

lógico de cada persona (28).  

1.2.2.2.- Opiniones: son aquellas expresiones de juicio o valoración que se 

forman las persona sobre un tema específico, en cuanto a la opinión pública son 

aquellas estimaciones donde se coincide generalmente las personas acerca de 

temas determinados de interés común (29).  

1.2.2.3.- Creencias: Son verdades subjetivas, es la convicción de algo que la 

gente considera verdadera y no debe confundirse con la verdad objetiva, es 

decir, las creencias son ideas que han sido aceptadas por la sociedad, incluidas 

las tendencias. La tendencia a actuar como si lo que uno cree fuera cierto, como 

si realmente existieran, son cosas en las que creemos absolutamente, 

simplemente con tener la certeza de que existen y de que son lo que creemos, 

no las cuestionamos, sino que automáticamente nos comportamos teniendo en 

cuenta nuestras creencias (30).  

1.2.2.4.- Prácticas: son actividades que se desarrollan en el tiempo y el espacio 

y puede definirse como un todo. Lo cual incluye una serie de elementos que 

están interconectados en la realidad. En términos generales, cada práctica 

presupone al menos la existencia de elementos físicos como las acciones 

corporales, y también actividades mentales donde están incluidos las 

emociones, motivación, conocimiento y significado práctico y un conjunto de 

objetos y materiales relevantes para realizar la práctica (31). 

1.2.2.4.- Actitud: son predisposiciones sociales, emocionales y regidas hacia los 

objetos experimentales, su función es conseguir las ventajas de esta forma de 

pensar frente a otras formas de pensar diferentes, tanto negativas como 

positivas. En contraste, la perspectiva es una disposición más personal, racional 

y flexible hacia sistemas de ideas, cuya tarea es generar alternativas de 

pensamiento (32). 

1.2.4.- Adolescencia. La OMS define la adolescencia como la etapa de 

desarrollo que va desde la niñez hasta la edad adulta, desde los 10 a los 19 

años. Aunque la adolescencia se considera un período saludable de la vida, 
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durante este período también se produce un rápido desarrollo físico, cognitivo y 

psicosocial. Esto afecta cómo sienten, piensan, toman decisiones e interactúan 

con su entorno. En esta etapa se forman patrones de conducta en cuanto a 

hábitos alimentarios, actividad física, uso de sustancias psicoactivas y actividad 

sexual. Por lo tanto, para un crecimiento y desarrollo saludable, es importante 

que los adolescentes tengan información, especialmente educación sexual 

integral y adecuada a su edad; oportunidades para adquirir habilidades para la 

vida; servicios de salud que sean aceptables, equitativos, apropiados y eficaces; 

y crear un entorno seguro y solidario en el que puedan proteger su salud y la de 

los demás, evitando así peligros que amenacen su futuro y, por tanto, su capital 

humano, que toda sociedad necesita (33). 

TEORÍA DE ENFERMERÍA: 

El Modelo de Promoción de la Salud propuesto por Nola Pender, está basado en 

la promoción de la salud por medio de buenos estilos de vida que favorezcan su 

potencial de la salud tanto físico, mental y social del ser humano. Enfatiza las 

cualidades individuales, conocimientos, actitudes, experiencias, creencias y 

aspectos situacionales relacionados con la conducta de salud que se pretende 

alcanzar en las personas. Esto se aplica a la población adolescente, que está en 

constante cambios de conducta, violenta factorizados dentro del hogar e 

inclusive en el ambiente social. La teoría se relaciona con la investigación porque 

nos permite una valoración integral del ámbito asistencial dentro del centro 

educativo, repercutiendo de forma integral y temprana en los adolescentes. 

Además, identifica precozmente las herramientas de los factores de riesgo para 

próximas estrategias de prevención y promoción de la salud (34).  

Teoría fenomenológica:  

La fenomenología es un método de investigación que ayuda a comprender las 

experiencias vividas del ser humano en el mundo, lo cual incorpora el 

conocimiento cualitativo en la práctica e investigación como parte de la ciencia y 

permite visualizar cómo logra la enfermera incorporar en el proceso de cuidado. 

Destacando en la investigación de enfermería por su carácter subjetivo, donde 

la esencia del ser humano es fundamental lo cual nos permite acceder a diversas 
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esferas del ser cuidado y cuidador, que es parte del tiempo y espacio en el 

mundo. Para lograr este objetivo, las enfermeras deben desarrollar la capacidad 

de escuchar y responder a las expectativas de sus pacientes, teniendo en cuenta 

sus personalidades individuales (35). Por otro lado, cabe señalar que el acto de 

confortar en sí mismo es parte integral del proceso de cuidado, tiene valor tanto 

para el cuidador como para la persona cuidada, y debe crear oportunidades de 

desarrollo para ambos. Por ello, la importancia en saber las percepciones sobre 

conceptos, opiniones y creencias comunes del VIH/SIDA entre adolescentes, los 

cuales permitirán explorar, comprender y analizar la vida sexual de los 

estudiantes, así pues, plantear estrategias preventivas promocionales tanto en 

la institución educativa y en sus hogares con la finalidad de brindar cuidados 

holísticos con acciones conjuntas y de intereses volcados al desarrollo de las 

estrategias preventivas planteadas en favor de una vida sexual madura y segura 

en los adolescentes (36).  

1.3 OBJETIVOS Y JUSTIFICACIÓN  

La investigación es de enfoque cualitativo, por lo tanto, no llevó hipótesis de 

trabajo. 

Objetivo general. 

Explorar los conceptos, opiniones y creencias comunes del VIH/SIDA entre 

adolescentes de una Institución Educativa de Lima Norte, 2024  

 

Objetivos específicos: 

• Conocer los diferentes conceptos sobre VIH/SIDA entre adolescentes de 

una Institución Educativa de Lima Norte, 2024  

• Explorar las opiniones sobre el VIH/SIDA entre adolescentes de una 

Institución Educativa de Lima Norte, 2024 

• Comprender las emociones sobre VIH/SIDA en adolescente de una 

Institución Educativa de Lima Norte, 2024   

 

En la actualidad el VIH/SIDA es un gran problema en salud pública ya que viene 

aumentando cada día la morbimortalidad en el mundo, donde los adolescentes 
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y jóvenes son los más perjudicados. El presente estudio tiene gran importancia 

en la población estudiantil ya que contribuye a explorar los conceptos, opiniones 

y creencias sobre el VIH/SIDA en la vida sexual de los adolescentes para elevar 

la comprensión de este fenómeno complejo desde las voces de los adolescentes. 

Además de seguir fomentando la investigación constante sobre la importancia 

de una salud sexual y reproductiva en nuestro país en beneficio tanto para los 

adolescentes como para la sociedad, teniendo así mejores las percepciones 

sobre conceptos, opiniones y creencias comunes del VIH/SIDA en los 

adolescentes. 

Por otro lado, el aporte al conocimiento de la investigación radica en brindar 

información científica desde la construcción social de las experiencias y 

vivencias de los adolescentes desde su entorno y contexto social al cual ellos 

pertenecen y esté marcado por interacciones que transitan en la sociedad.  

Asimismo, el estudio tuvo un aspecto práctico ya que proporcionó un informe de 

los resultados observados, los cuales ayudan a permitir la apertura al diálogo 

sobre el VIH/SIDA que muchas veces son vistos entre los adolescentes como 

temas prohibidos, con el fin de establecer estrategias o soluciones en base a 

ello.  

En cuanto a la relevancia social la investigación ayudo a explorar y comprender 

las percepciones sobre conceptos, opiniones y creencias comunes del VIH/SIDA 

en adolescentes cuyos resultados permitirán diseñar estrategias más efectivas 

que reduzcan el estigma, la discriminación y poca conversación sobre este tema, 

y de esta forma promocionar una mayor conciencia entre los adolescentes sobre 

la salud sexual reproductiva y la prevención del VIH/SIDA. 

Como aporte metodológico, se tiene que la investigación abordó el tema del 

VIH/SIDA desde un enfoque cualitativo que no es muy común, lo cual ayudará a 

nuevas investigaciones, además de impulsar estrategias preventivas 

promocionales en la vida sexual en los adolescentes, las familias y su entorno. 
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II. MATERIALES Y MÉTODOS 

2.1 ENFOQUE Y DISEÑO DE INVESTIGACIÓN 

La presente investigación es de enfoque cualitativo,  porque es un campo 

interdisciplinario, que aborda desde una perspectiva naturalista y una 

comprensión interpretativa de la naturaleza del ser humano (37). La 

investigación cualitativa permite explorar las opiniones, conductas, actitudes, 

creencias, percepciones y emociones de las personas, frente a problemáticas 

relacionadas con su salud, lo cual es fundamental para crear intervenciones en 

favor de la salud sexual de los adolescentes (38). 

El diseño que se utilizó es el fenomenológico, porque explora la conciencia 

humana, es decir, comprende la naturaleza y forma de ver la vida a través de las 

experiencias y los significados que las rodean y están determinados por medio 

de la vida psíquica de los individuos, lo cual permitió aprender y analizar la 

perspectiva de vida en los adolescentes (39).  

2.2 POBLACIÓN, MUESTRA Y MUESTREO  

La población de la presente investigación estuvo conformada por adolescentes 

de 15 a 17 años que estudian en la Institución Educativa 8188 “Fe y Esperanza” 

2024. Por ser una investigación cualitativa se utilizó el criterio de saturación lo 

cual contribuyó a delimitar la cantidad de entrevista a realizar. Es decir, cuando 

se llegó al momento que una entrevista ya no aportaba con información relevante 

para la investigación se dejó de entrevistar (40). Además, la investigación tomó 

el muestreo no probabilístico por conveniencia, por haber sido de fácil acceso a 

la población que se investigó y el muestreo por juicio, ya que la selección de 

participantes que pudieran aportar con información relevante que contribuya a la 

investigación (41). Por lo tanto, fueron 18 adolescentes que participaron en la 

investigación.  

Criterios de inclusión:    

• Adolescentes de ambos sexos, de 15 a 17 años que voluntariamente 

aceptaron participar de la investigación. Lo cual se evidenció por medio de 

la firma del asentimiento informado. 
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• Adolescentes que contaron con el consentimiento informado de los padres 

para su participación en la investigación.  

• Adolescentes con disposición a participar de las entrevistas durante el 

periodo de estudio.  

Criterios de exclusión:  

• Adolescentes que han experimentado recientemente un trauma 

significativo que este afectando su salud mental.  

• Adolescentes con necesidades educativas especiales (síndrome de 

Asperger).  

• Adolescentes con diagnóstico de alguna infección de transmisión sexual 

presente o pasada. 

2.3 CATEGORÍAS DE ESTUDIO APRIORÍSTICO  

En un estudio de enfoque cualitativo, la categoría de estudio apriorístico es 

aquella donde el investigador es quien da sentido a los resultados de su estudio, 

uno de los principales componentes a tener en cuenta es el desarrollo y 

delimitación de los temas a tratar por medio de la revisión bibliográfica a partir 

del cual se recopila y sistematiza la información para una buena investigación. 

Para ello distinguiremos categorías que denotan en sí mismo y subcategorías 

que detallan micro aspectos del tema a investigar. Donde las categorías y 

subcategorías pueden ser apriorísticas, es decir, construidas antes del proceso 

de recolección de información (42).  

En la presente investigación la categoría apriorística propuestas son las 

siguientes: conceptos, opiniones y creencias sobre el VIH/SIDA. Además, las 

sub categorías: conceptos sobre sexualidad responsable y conceptos sobre 

significados del VIH/SIDA; opiniones sobre el contagio del VIH y opiniones 

acerca de fuentes de información sobre la sexualidad responsable, creencias 

sobre educación sexual y opiniones en medidas preventivas del VIH/SIDA. 

Definición conceptual categorías apriorísticas:  

Conceptos: según la RAE, lo define como ideas, o forma de entendimiento 

sobre un tema específico del pensamiento humano (43).  
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Opiniones: son aquellas expresiones de juicio o valoración que se forman las 

persona sobre un tema específico, en cuanto a la opinión pública son aquellas 

estimaciones donde se coincide generalmente las personas acerca de temas 

determinados de interés (29) 

Creencias: son verdades subjetivas, es la convicción de algo que la gente 

considera verdadera y no debe confundirse con la verdad objetiva, es decir, las 

creencias son ideas que han sido aceptadas por la sociedad, incluidas las 

tendencias. La tendencia a actuar como si lo que uno cree fuera cierto, como si 

realmente existieran, son cosas en las que creemos absolutamente, 

simplemente con tener la certeza de que existen y de que son lo que creemos, 

no las cuestionamos, sino que automáticamente nos comportamos teniendo en 

cuenta nuestras creencias (30).  

Definición operacional de las categorías apriorísticas: 

Los conceptos son los pensamientos o definiciones sobre el VIH/SIDA que 

tienen los adolescentes que estudian en la Institución Educativa 8188 “Fe y 

Esperanza” 2024, para identificar los conceptos se realizó por medio de la guía 

de entrevista conformada por diez preguntas abiertas sobre el VIH/SIDA. 

Opiniones son las expresiones que tienen los adolescentes que estudian en la 

Institución Educativa 8188 “Fe y Esperanza” 2024 sobre el VIH/SIDA. Se utilizó 

la guía de entrevista, para la cual estuvo conformada por dos preguntas abiertas 

sobre el VIH/SIDA. 

Creencias sobre el contagio del VIH/SIDA en los adolescentes que estudian en 

la Institución Educativa 8188 “Fe y Esperanza” 2024, lo cual se identificó por 

medio de cuatro preguntas abiertas relacionadas con el VIH/SIDA. 

2.4 TÉCNICA E INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

Técnica de recolección de datos 

El estudio utilizó la entrevista semiestructurada, definida como una 

"conversación amistosa" entre el participante y el entrevistador, lo cual el 

entrevistador se convierte en oyente de las experiencias de vida cotidianas de 

los entrevistados, se debe escuchar atentamente, sin imponer interpretaciones. 

y respuestas, orientando el proceso de entrevista sobre temas de investigación 
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que le interesen. Además, presentan un grado de flexibilidad porque se basan 

en preguntas planificadas previamente y pueden adaptarse a las necesidades 

de los participantes y así lograr los objetivos del estudio (44).  

 

Instrumentos de recolección de datos 

El instrumento empleado fue la guía de entrevista. Esta guía fue diseñada y 

construida a base de los objetivos y categorías apriorísticas. Antes de la 

aplicación se procedió a validar la guía de entrevista preliminar y evaluar su 

pertinencia y relevancia por medio del análisis del contenido de jueces expertos 

y una prueba piloto. En primer lugar, se redactó una solicitud dirigida a cinco 

especialistas en el área de psicología, obstetricia y enfermería con el objetivo de 

realizar la validez de contenido. Posterior a la evaluación de los jueces se 

procedió a realizar el cálculo de la V de Aiken, dando un resultado de validez de 

0,9847. Asimismo, las sugerencias y observaciones de los jueces contribuyeron 

a mejorar la calidad de las preguntas de la guía de entrevista. En segundo lugar, 

se realizó una prueba piloto con la finalidad de evaluar en el campo el 

comportamiento de la guía de entrevista y de esta forma obtener la guía de 

entrevista definitiva.  

Validez y confiabilidad de la investigación: 

En lo que es validez y confiabilidad en las investigaciones de enfoque cualitativo 

son diferentes a las de enfoques cuantitativos. según Lincoln y Cuba los criterios 

de calidad para todos los estudios cualitativos son: 

Credibilidad: es la confianza que se puede depositar en la exactitud de los 

resultados de la investigación. Lo cual determina si los resultados de la 

investigación representan información confiable de los datos originales de los 

participantes y si son una interpretación válida de las opiniones originales de los 

participantes (45). 

Transferibilidad: es el grado en el que los hallazgos de un estudio cualitativo 

pueden transferirse a otros contextos o entornos con diferentes encuestados. El 

investigador facilita que un usuario potencial evalúe la transferibilidad 

proporcionando una descripción detallada (45).  

Confianza: la confiabilidad implica la evaluación, interpretación y 

recomendaciones del hallazgo de la investigación por parte de los participantes, 
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de modo que todos estén respaldados por los datos obtenidos de los 

participantes del estudio (45).  

Confirmabilidad: es el grado en el que otros investigadores han podido 

confirmar los resultados del estudio de investigación. La confirmabilidad se 

refiere a demostrar que los datos y las interpretaciones de los resultados no son 

producto de la imaginación del investigador, sino que se derivan claramente de 

los datos brindados (45).  

2.5 PROCESO DE RECOLECCIÓN DE DATOS  

2.5.1 Autorización y coordinaciones previas para la recolección de datos 

Para poder iniciar la recolección de datos se coordinó con la directora de la 

Institución Educativa 8188 Fe y Esperanza de Carabayllo. Por medio de una 

solicitud de autorización para el trabajo de campo en la Institución Educativa, 

luego se coordinó con los comités de aulas para obtener el consentimiento 

informado de los padres de familia, una vez obtenido los consentimientos 

informados se coordinó con los adolescentes que aceptaron participar para 

pactar el día y la hora de la entrevista y explicarles el objetivo del estudio a 

realizar.  

2.5.2 Aplicación de instrumento(s) de recolección de datos 

Los datos se recogieron desde el mes de marzo hasta el mes de abril del 2024, 

por medio de la guía de entrevista validada y elaborada por las investigadoras. 

Se realizaron las entrevistas individuales cara a cara por separado a cada 

adolescente. Cada investigadora entrevistó a nueve adolescentes.  Los 

investigadores fueron capacitados por el docente del curso y se realizó una 

prueba piloto para el entrenamiento de las entrevistas.  Las entrevistas duraron 

de 10 a 15 minutos. Las observaciones de los entrevistadores que incluyeron el 

lenguaje no verbal (lenguaje corporal, pausas al hablar, fuerza de voz) fueron 

anotados en un cuaderno de campo.  

 

2.6 MÉTODO DE ANÁLISIS  

Después del trabajo de campo se realizó el análisis del dato cualitativo, este 

análisis fue por medio del análisis de contenido que es usado para los diseños 
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fenomenológicos.   El análisis de contenido es un método indirecto, es decir, 

basado en el análisis e interpretación de fuentes documentales existentes, en 

lugar de la observación directa de la realidad, y es utilizado tanto en 

investigaciones cuantitativas como cualitativas (46). En la investigación 

cualitativa, el análisis se realiza mediante un proceso analítico por medio de la 

recolección de datos. Este procedimiento se ocupa principalmente del análisis 

de datos no numéricos lo cual nos permitió la comprensión de conceptos, 

opiniones y creencias de datos individuales obtenidos mediante el método de 

recopilación de datos cualitativos, cuyo objetivo es recopilar información en 

profundidad sobre el problema de investigación (47). En este sentido, el análisis 

de datos suele realizarse junto con la recopilación de datos permitiendo refinar 

las preguntas y desarrollar otras nuevas direcciones de investigación. Según 

algunos investigadores, este análisis tiene ventajas ya que permite a los 

investigadores mirar hacia atrás proporcionando retroalimentación y 

aclaraciones sobre las preguntas de la guía de entrevista a realizar, el marco  

Las entrevistas fueron grabadas en audio y transcritas de manera literal por las 

investigadoras para la recopilación y análisis de datos. Este proceso se llevó a 

cabo utilizando el software de análisis estadístico ATLAS.ti, siguiendo los pasos 

detallados a continuación: 

Primero, las entrevistas fueron transcritas por medio del Microsoft Word, luego 

fueron importadas en el software ATLAS.ti. Donde se realizó el análisis de 

contenido. 

Segundo, el preanálisis, que consistió en la lectura cuidadosa y reiterada de las 

entrevistas transcritas. Este proceso facilitó la identificación y selección de los 

más relevantes, alineados con las preguntas y objetivos establecidos en la 

investigación.  

Tercero se codificó los párrafos, con las opiniones principales expresadas de los 

participantes. 

Por último, se realizó la categorización de los códigos formados en categorías y 

subcategorías emergentes. Todo esto en programa estadístico ATLAS.ti. (47). 

Encontrando 38 códigos   de los cuales emergieron 8 subcategorías primordiales. 
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2.7 ASPECTOS ÉTICOS  

Los principios bioéticos de beneficencia, no maleficencia, justicia y autonomía en 

toda investigación son fundamentales ya que es el cumplimiento del deber moral 

hacia la población que participará (49).  

Principio de autonomía 

Es el más importante de los principios bioéticos, ya que es el respeto que se tuvo 

a los adolescentes que participaron de la investigación, lo cual se dio por medio 

del consentimiento y asentimiento informado tanto de sus padres y de ellos 

mismos de forma voluntaria (50). En esta investigación el principio de autonomía 

fue un aspecto principal que se consideró, ya que los participantes fueron 

informados detalladamente de que se trató el estudio y se respetó la decisión de 

participar o no en la investigación. Cada estudiante que participó de la entrevista 

dio su conformidad por medio del asentimiento informado y sus padres firmaron 

el consentimiento informado.  

Principio de beneficencia 

El principio de beneficencia se basó en hacer el bien a los demás, 

independientemente de las circunstancias, cumpliendo de forma eficaz las 

acciones correctas en favor de los demás (50).  En este estudio se les informó a 

los adolescentes que los resultados que se obtengan servirán como referencia 

para la creación de estrategias de una vida sexual responsable y maduras en 

favor de ellos mismos. 

Principio de no maleficencia 

En este principio se busca a toda costa no dañar o afectar a personas, grupos 

sociales o a la comunidad de la población del estudio (50). En este estudio, los 

adolescentes recibieron un trato adecuado, por lo cual no les conlleva a ningún 

riesgo que afecte tanto su salud física ni emocional durante el tiempo que se 

realizó la entrevista. 

Principio de justicia 

Es el trato igualitario que deben tener todas las personas ante la sociedad (51). 

A todos los adolescentes que participaron se les trató con respeto sin vulnerar la 

dignidad propia de ninguno de ellos, evitando el trato discriminatorio. 
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III. RESULTADOS 

Tabla 1. Características sociodemográficas de los adolescentes de la 

Institución Educativa de Lima Norte 

Entrevistados Edad Sexo del 
adolescente 

Grado 
que 

cursa 
  Entrevista N°1 16 Femenino 5 
  Entrevista N° 2 16 Femenino 5 
  Entrevista N° 3 15 Femenino 4 
  Entrevista N° 4 16 Masculino 5 
  Entrevista N° 5 16 Femenino 5 
  Entrevista N° 6 16 Femenino 5 
  Entrevista N° 7 15 Masculino 4 
  Entrevista N° 8 15 Masculino 4 
  Entrevista N° 9 15 Femenino 4 
Entrevista N°10 17 Femenino 5 
Entrevista N°11 15 Masculino 4 
Entrevista N°12 15 Femenino 4 
Entrevista N°13 15 Femenino 5 
Entrevista N°14 15 Masculino 4 
Entrevista N°15 17 Masculino 5 
Entrevista N°16 16 Femenino 5 
Entrevista N°17 15 Femenino 4 
Entrevista N°18 16 Femenino 5 

Fuente: elaboración propia 

 

Se entrevistó a un total de 18 adolescentes, donde doce fueron de sexo femenino 

y seis de sexo masculino con edades comprendidas entre los 15 a1 7 años.  

Además, diez cursaban el quinto año de secundario y ocho el 4 grado de 

secundaria.   

En el proceso de codificación de los datos se encontraron 38 códigos. Mientras 

que el análisis de contenido arrojó ocho subcategorías: conceptos sobre el 

VIH/SIDA, sentimientos hacia las personas con VIH/SIDA, sexualidad 

responsable, comunicación sobre el VIH/SIDA, percepciones sobre las redes 

sociales, fuentes de información, prevención del VIH/SIDA y vías de transmisión 

del VIH. 
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Figura 1. Árbol codificante del análisis 
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Conceptos sobre el VIH/SIDA 

Sentimientos hacia las 
personas con VIH/SIDA 

Sexualidad responsable 

Comunicación sobre el 
VIH/SIDA 

Percepciones sobre las redes 
sociales 

Fuentes de información 

• Transmisión por vía 
sanguínea 

• Transmisión por vía sexual 
• Transmisión vertical 

• Eficacia del condón  
• Métodos de prevención  
• Prevención y cuidado 
• Promover información  
• Uso de métodos 

anticonceptivos 
• Tratamiento para sobrellevar 

la enfermedad 

• Afecto y preocupación 
• Apoyo 
• Preocupación 
• Lástima 

 

• Enfermedad terminal 
• Desconocimiento 
• Desinformación 
• Confusión entre VIH y SIDA 
• Identifica los términos SIDA Y 

VIH 
• Enfermedad de transmisión 

sexual 
• Sexualidad o sexo 
• Temor a salir embarazada 

• Afecto y preocupación 
• Apoyo 
• Preocupación 
• Lástima 
• Sexo y embarazo  

 

• Falta de conversación 
• Incomodidad 
• Tema tabú 
• Confianza de los padres 

 • Influencia negativa 
• Papel de las redes sociales 
• Rechazo frente a la información 
• Reflexión frente a la información 
• Relevancia de la información 

• Por internet  
• Uso de redes sociales  
• Colegio medio de información 

Vías de transmisión  

Prevención del VIH/SIDA 
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Conceptos sobre el VIH/SIDA 

Los adolescentes confirmaron que habían oído hablar del VIH/SIDA e   

identificaron diversos conceptos asociados al VIH/SIDA. Además, la mayoría de 

entrevistados evidenció confusión entre los conceptos sobre el VIH y el SIDA. 

Según lo indicado por los entrevistados de la investigación se dijo: 

“Justo yo expuse sobre eso, el SIDA es una enfermedad 

que se puede tratar en cambio el VIH ya es la terminal y 

está avanzado, porque yo antes pensaba que el SIDA 

era lo mismo que el VIH” (P6) (Entrevista N° 2) 

“He… el VIH y el SIDA para mí es lo mismo he... como 

con diferentes nombres, pero para mi punto de vista es 

lo mismo, o sea el VIH y el SIDA para mí es bueno como 

decirte no sé si estaré en lo cierto para mí llegan a un 

mismo final ósea a una misma consecuencia” (P6) 

(Entrevista N° 10) 

También se encontraron ideas que fueron codificadas como 

desconocimiento y desinformación sobre el VIH/SIDA, como 

mencionaron algunos entrevistados:  

“No sabría, porque hasta ahorita no he conocida a nadie 

que tenga VIH/SIDA o en general no tengo idea, si veo 

una persona me daría curiosidad por saber cómo 

obtuvo, porque escuchado que esa enfermedad se 

hereda creo también” (P8) (Entrevista N°4) 

“Creo que es una especie de cáncer … según yo es una 

enfermedad infecciosa yo que sepa, algo así, que se 

trasmite, o se da por relaciones sexuales sin cuidado 

creo (P5) (Entrevista N° 15) 
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Sentimientos hacia las personas con VIH/SIDA. 

Los estudiantes manifestaron sus sentimientos y emociones hacia las personas 

con VIH/SIDA, donde muchos sienten tristeza, lástima, preocupación hacia las 

personas con VIH/SIDA. Como mencionaron algunos participantes: 

“He.… a veces bueno me trae un poco de tristeza y pena 

y a la vez como que un poco de enfado porque sabemos 

las consecuencias que nos puede traer una vida sexual 

sin cuidado” (P8) (Entrevista N°10). 

“Sentimiento de lástimas, ya que ellos no tuvieron esa 

conciencia, para ser responsables de sus propios actos 

y tomar las medidas necesarias para poder cuidarse” 

(P8) (Entrevista N°8). 

“[…] se tiene que tener precauciones, pero que me junte 

con esa persona no significa que yo me voy a contagiar 

también. Entonces, obvio, me preocuparía porque es 

una persona que yo conozco, que yo quiero” (P10) 

(Entrevista 2). 

Si bien aparecieron emergieron sentimientos frente a las personas que viven con 

el VIH, también afloró sentimientos de apoyo y afecto. Un informante declaró: 

“Creo que me preocuparía mucho, la verdad porque esto 

sí afecta mucho a la vida de las personas y a sus 

relaciones con otros y supongo que le daría mi mayor 

apoyo para que pueda superarlo” (P9) (Entrevista N° 9). 

 

 

Sexualidad responsable 

Cuando se les preguntó a los estudiantes ¿qué es para ti, llevar una sexualidad 

responsable?  La mayoría de entrevistados mencionaron que para ellos es el 

asumir un compromiso con la relación, es llevar conducta responsable y 

mantener el cuidado propio, manifestando lo siguiente: 
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“[…] protegerse, que para todo hay una edad y un tiempo 

y ser responsable de mis actos (P4) (Entrevista N°2] 

“Eh... que nos debemos cuidar cuando tengamos 

intimidad con nuestra pareja y que debemos ser muy 

responsables en ese caso, ya que hay muchas 

enfermedades que nos podemos contagiar, como el 

SIDA y otras enfermedades más” (P3) (Entrevista N° 8). 

“Una sexualidad responsable para mí es cuidarse he... 

uno mismo he... su cuerpo o sea cómo decirte he una 

sexualidad tanto como mujer y hombre tenemos una 

higiene a nuestro mismo cuerpo” (P1) (Entrevista N° 10). 

Algunas estudiantes, asociaron el tema de la sexualidad con el 

embarazo. Un estudiante señaló: 

“Pues …es cuando se cuidan, en cuanto a su hábito 

sexual, se cuidan saben las consecuencias que pueden 

traer sobre al respecto de cometer un error de pronto 

quedar embarazadas” (P1) (Entrevista N° 14). 

Comunicación sobre el VIH/SIDA 

La mayoría de los adolescentes refieren que los espacios donde se tocan o 

hablan sobre el VIH/SIDA son el colegio, el hogar y en sus entornos de 

amistades. Los entrevistados manifiestan la gran dificultad para conversar sobre 

el VIH/SIDA. De las entrevistas emergieron tres códigos:  incomodidad al hablar, 

siendo un tema tabú y falta de conversación hacia este tema. Manifestando lo 

siguiente: 

“En el colegio no se toca tanto ese tema por decir decirse 

depende del profesor, hay profesores que sí te informan 

te dicen que estas cosas son malas que pueden causar 

tal cosa, sin embargo, hay profesores que no tocan el 

tema y nunca nos enseña sobre eso, claro me gustaría 

porque así informan a todos mis compañeros de 
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prevenirnos de algo que nos pueda pasar” (P15) 

(Entrevista N°1). 

“No, le podría decir porque no es muy común hablar de 

este tema debido a que es muy tabú en estos tiempos y 

solamente piensan que es un tema que se debe hablar 

en privado y no en mucha gente, por ejemplo, cuando 

hay clases de acerca de estos temas hay algunos 

compañeros que no les gusta hablar de eso debido a 

que se sienten incómodos, pero hay otras personas que 

se sienten libre de opinar” (P2) (Entrevista N°5). 

“En el colegio no tanto nos hablan del VIH, en mi familia 

no hablamos sobre eso, he… en o sea algunos 

profesores o profesoras sí lo hacen, pero en algunas 

veces es como es que parece que le tuvieran miedo 

algunas cosas que nos pueden influir a veces a tener 

relaciones yo no lo veo así porque deberíamos 

informarnos más sobre el tema” (P 15) (Entrevista N° 10) 

“Hum… la verdad es algo incómodo hablar entre familia, 

pero yo creo que se debe normalizar, con mi mamá tal 

vez surge conversaciones, pero no fuera de lo que 

hablaría con un amigo o una amiga, a mí serio 

incómodo, así con mis amigas” (P4) (Entrevista N°18) 

La mayoría de los adolescentes manifestó la importancia de la confianza 

con los padres para hablar sobre el VIH/SIDA. Se lee en algunas citas:  

Mis padres abordan bastante este tema, porque ya le he 

dicho que ellos siempre me han estado educando como 

cuidarme, las consecuencias que debo tener, más aún 

si soy joven. (P14) (Entrevista N°14) 
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Percepciones sobre las redes sociales 

Cuando a los entrevistados se les pregunto sobre su opinión de las redes 

sociales que usa sobre temas vinculados a la sexualidad ellos mencionaron: la 

influencia negativa, rechazo frente a la información, papel de las redes sociales, 

reflexión frente a la información, relevancia de la información. Mencionando lo 

siguiente:  

“Creo que en la mayor parte desinforman, ya que nos 

brindan no tanta información útil que nos puedan servir, 

más nos dan información errónea o falsa” (P11) 

(Entrevista N°8). 

“Opino que en parte son muy importantes ya que a veces 

te dan buenos como que decirte informa de buenos 

consejos, […] pero también hay malas influencias que 

influencia a malas cosas a los jóvenes y hacen que los 

jóvenes se sienten influenciados, ya que está en una red 

social (P11) (Entrevista N°1) 

“Mala, ya que nos hablan muchas de que una persona 

es mujeriega y que otra persona se meten entre 

relaciones y no se importan no se protegen entre sí” (P3) 

(Entrevista N°11) 

“En TikTok hay algunos casos que las personas sí lo 

usan para bien ha… como doctores que informan acerca 

de estos temas, pero hay otras personas que no lo 

utilizan correctamente ya que piensan que todo es una 

broma, nada más dependiendo como la persona 

transmita el tema, ya que hay algunas personas que sí 

me informan bien y hay otras que no” (11) (Entrevista 

N°5) 

Un aspecto común en la mayoría de los entrevistados es que mencionan que la 

información obtenida por medio de las redes sociales no es adecuada en cuanto 

al VIH/SIDA. Se lee en algunas citas:  
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Fuentes de información 

Cuando los adolescentes desean obtener información sobre temas vinculados al 

VIH/SIDA   mencionan que buscan información en internet por medio de las 

redes sociales. A continuación, se presenta algunas citas: 

“Sí, de vez en cuando tocan el tema de relaciones 

sexuales y todo lo relacionado a la sexualidad, más que 

nada en DPCC, creo en ese curso, nos informan de lo 

más básico, en mi casa yo creo que están algo 

informados del tema y que si yo les pregunto me podrán 

responder o en todo caso puedo acudir a información 

que tengo del internet” (P15) (Entrevista N°9) 

“Aprovechando que los jóvenes usan mucho las redes 

sociales se puede ser he. Campañas en las redes 

Facebook, WhatsApp, he. Instagram, entre todas se 

puede dar charlas mediante en vivos y todo eso y sobre 

todo porque las redes sociales están más apegadas a 

los jóvenes de hoy en día” (P15) (Entrevista N° 3) 

“Facebook, sí he visto yo, bastante póster de cómo 

protegerte y que te cuides del VIH, qué hacer si tienes 

VIH y recomendaciones, a mi parecer me informan las 

redes sociales” (P11) (Entrevista N°14). 

Vías de transmisión del VIH. 

Los adolescentes identifican las vías de transmisión del VIH. Frente a la pregunta 

¿qué has escuchado de cómo se transmite el VIH? Los entrevistados 

identificaron las siguientes vías de transmisión:  sanguínea, sexual y vertical. A 

continuación, se presentan algunos testimonios:  

  

“Entre el VIH y SIDA, creo que el VIH puede transmitirse 

de otra manera, y el SIDA solo de manera sexual por si 
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decirlo, por ejemplo, escuchado por parte de profesores 

que su familia nació con esa sangre ya prácticamente, o 

sea se transmitieron de otra persona ya cuando la mamá 

estaba embarazada” (P6) (Entrevista N°1). 

 

“Por transmisión sexual, también cuando se tiene 

contacto con la sangre de la persona que está 

contagiada, eso escuchado en las redes sociales” (P10) 

(Entrevista N°4). 

“Sí, a través de relaciones sexuales y también con 

sangre o sea fluido sanguíneo, siempre se habla mucho 

de que se trasmite de forma sexual, me acuerdo haber 

visto un video en que ambos se hacían rasguños y con 

la sangre trasmitían a otras personas” (P12) (Entrevista 

N° 9). 

 

 

Prevención del VIH/SIDA. 

La mayoría de los adolescentes entrevistados mencionaron que para evitar el 

VIH/SIDA se debe prevenir, tener cuidado en la eficacia del condón, usar 

métodos de prevención, tener prevención y cuidado, se debe promover 

información que ayude a los jóvenes, y sobre todo el uso de métodos 

anticonceptivos y tratamiento para sobrellevar la enfermedad. Mencionando lo 

siguiente: 

“Para mí sería que se investigue cuáles son las formas 

de prevenir las enfermedades y tomar anticonceptivos o 

buscar la manera de cuidarse a uno mismo y también a 

tu pareja o a la otra persona” (P1) (Entrevista N°1), 

 “Sería que estén bien informados sobre métodos 

anticonceptivos según mi sexo la pastilla que se dice del 

día después y también otros métodos como el DIU que 
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no permite que no te embaraces durante dos años y 

conocerse bien sobre sí mismos” (P1) (Entrevista N° 9). 

“Unas de las mejores formas serían hablando este. si ya 

habido casos entre sus familiares o amigos ayudándose 

por medio de consejos mutuamente sobre cómo 

prevenir, es decir educando, de charlas y sesiones 

educativas” (P 15) (Entrevista N° 14). 

“Eh…no sé si sería verdad porque según lo que dicen 

que el condón sirve para proteger las enfermedades de 

trasmisión sexual, pero… cualquier cosa pueda podría 

pasar, el condón se pueda romper o algo no sé” (P12) 

(Entrevista N° 4). 
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IV. DISCUSIÓN 

4.1 DISCUSIÓN PROPIAMENTE DICHA 

En la actualidad el VIH/SIDA es un gran problema en la salud pública, ya que 

viene aumentando día a día la morbimortalidad en el mundo, donde los 

adolescentes y jóvenes son los más perjudicados. El objetivo de la investigación 

fue explorar las percepciones sobre conceptos, opiniones y creencias comunes 

del VIH/SIDA entre adolescentes de una Institución Educativa de Lima Norte, 

2024.  

De acuerdo a la investigación realizada se logró evidenciar sobre el objetivo 

principal la aparición de ocho subcategorías que son: conceptos sobre el 

VIH/SIDA sentimientos hacia las personas con VIH/SIDA, sexualidad 

responsable, comunicación sobre el VIH/SIDA, percepciones sobre las redes 

sociales, fuentes de información, vías de transmisión del VIH y prevención del 

VIH/SIDA. 

En relación con la subcategoría conceptos sobre el VIH/SIDA, los adolescentes 

identificaron diversos conceptos asociados al VIH/SIDA. La mayoría de 

entrevistados evidenció confusión entre los conceptos principales del VIH y el 

SIDA. También se encontraron ideas que fueron codificadas como 

desconocimiento y desinformación sobre el VIH/SIDA. Sobre este punto el 

estudio realizado por Lukeme y De Brouwere (20), encontró que los escolares 

que estudian tienen un buen nivel de conocimientos sobre el VIH/SIDA a 

comparación de los que no estudian, esta diferencia es gracias a los cursos de 

educación familiar que reciben en sus colegios. De la misma forma Beebwa et 

al. (21), señalaron que todos los encuestados sabían sobre el VIH y la mayoría 

indicó que los síntomas y signos no aparecen rápidamente y que el VIH es una 

enfermedad incurable, no obstante, hubo una minoría que estaban 

desinformados sobre el VIH. Asimismo, Agu et al. (10), encontró que los 

adolescentes sabían que la pérdida de peso es un síntoma del VIH/SIDA, Sin 

embargo, mantuvieron ideas erróneas sobre el resto de cambios en la apariencia 

física de las personas con VIH. también, identificaron que el SIDA no tiene cura 

y que solo se trata con medicamentos antirretrovirales, aunque únicamente un 

par de adolescentes mencionaron que el VIH tiene cura y manifestaron que la 
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información la obtuvieron de YouTube. Por otro lado, un estudio que 

complementa todos estos hallazgos es la investigación realizada por Caminada 

et al. (22), en un estudio de enfoque mixto encontró que el 96% de los 

adolescentes en edad reproductiva reportan haber oído hablar sobre VIH/SIDA. 

Los conceptos erróneos sobre el VIH/SIDA son un aspecto que con educación y 

buena información pueden mejorarse, como lo evidencian las investigaciones 

señaladas. Sin embargo, el desconocimiento y la desinformación sí es 

preocupante, ya que puede ser una brecha que genere problemas para que los 

adolescentes puedan identificar los modos de transmisión y medidas preventivas 

sobre el VIH/SIDA. La persistencia de esta desinformación entre los 

adolescentes es una preocupación a nivel mundial, para UNICEF es fundamental 

adoptar intervenciones integrales que generen los adolescentes 

comportamientos seguros y ellos puedan prevenir la adquisición de infecciones 

de transmisión sexual, incluidas el VIH. (52). En este sentido, es importante que 

los jóvenes estén mejor informados y concientizados sobre el VIH/SIDA, lo cual, 

les ayudará a tener mejores capacidades frente a las conductas de riesgo en su 

vida. 

En base a los hallazgos de la investigación, se evidenció que los adolescentes 

mostraron los siguientes sentimientos hacia las personas con VIH/SIDA, como 

tristeza, lástima, afecto y preocupación. Además, un grupo de ellos logró 

transcender estos sentimientos para mostrar su apoyo a las personas que vienen 

con VIH/SIDA. Para Beebwa et al. (21), los adolescentes refieren sentir 

compasión especialmente por aquellos que nacieron infectados, mientras que 

otra incomodidad por estar cerca de ellos, refiriendo que mantendrían el 

distanciamiento social. Solo algunos mencionaron sentirse comprensivos e 

incluso tratarán a las personas infectadas por el VIH como a un individuo normal.  

En la investigación realizada por Marreros y Vera (24), los entrevistados tuvieron 

diversos puntos de vista sobre las personas con VIH, ya que, hay percepciones 

divididas sobre el rechazo a las personas con VIH y la no discriminación por su 

condición. Hasta cierto punto de vista es natural que los adolescentes muestren 

sentimientos negativos frente a una persona con VIH/SIDA. Este punto, podría 

deberse al temor que ellos mismo sienten frente a la enfermedad. Para algunos 

autores estamos viviendo una epidemia dual una la biológica que se expresa en 
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la prevalencia, contagios, medidas de prevención, fuentes de contagio etc.  Y 

otra de significados. Esta segunda hace referencia a las interpretaciones 

negativas que se hacen sobre el VIH/SIDA, particularmente la estigmatización 

de las personas que viven con VIH. (53). Aunque es cierto que los estigmas 

sociales asociados al VIH/SIDA, como la discriminación, han perpetuado 

actitudes negativas desde el inicio de la enfermedad, es fundamental fomentar 

perspectivas integradoras entre los adolescentes. Esto contribuirá a promover 

actitudes positivas hacia las personas que viven con VIH/SIDA, reconociendo 

que tienen los mismos derechos y dignidad ante la sociedad. 

En cuanto a la subcategoría sexualidad responsable, la mayoría de adolescentes 

describieron que para ellos una sexualidad responsable es el compromiso en las 

relaciones, llevar conducta responsable y mantener el cuidado propio. 

Resultados similares son los de la investigación de Marreros y Vera (24), los 

jóvenes mencionan que para tener una sexualidad reproductiva responsable es 

importante tener una sola pareja, tener responsabilidad sobre su salud sexual y 

reproductiva, así como mantener una relación de confianza con su pareja y la 

realización de prueba de descarte. Por lo tanto, es de gran relevancia que los 

jóvenes sepan qué es llevar una sexualidad responsable, porque emana una 

salud integral personal y en común con su pareja. 

Sobre la subcategoría comunicación sobre el VIH/SIDA, la mayoría de los 

entrevistados manifiestan su dificultad y falta de confianza para conversar sobre 

el VIH/SIDA, con sus padres, en el colegio o entre amigos, de los cuales 

emergieron tres códigos:  incomodidad al hablar, siendo un tema tabú y falta de 

conversación hacia este tema. Estudios similares realizados por Bergam et al. 

(23), muchos adolescentes informaron sentir incomodidad a causa que sus 

familias son mayormente “anticuadas y sobreprotectoras” lo que impide que 

ocurran una buena comunicación, solo reiteran las consecuencias negativas del 

sexo, como el embarazo precoz, estos hallazgos también son compartidos con 

nuestra investigación. En otra investigación realizada por Lukeme y De 

Brouwere. (20), menciona que ningún niño confía en sus padres, menos aún en 

otros miembros de su familia, cuando necesita información sobre SSR. Cinco de 

ellos dicen que a menudo se han enfrentado a una actitud negativa por parte de 

estos últimos. Esta situación encontrada en nuestra investigación y compartida 
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por otras investigaciones ponen en relieve un problema mayor que es la 

comunicación entre padres e hijos sobre el tema de la sexualidad. La habilidad 

de los jóvenes para conversar con sus padres sobre su salud sexual y 

reproductiva es crucial para una salud sexual saldable del adolescente. Porque 

influye en los comportamientos sexuales preventivos. (54). Investigaciones han 

demostrado que cuando un adolescente tiene poca comunicación con sus 

padres sobre temas de sexualidad, tienden a empezar su vida sexual más 

temprano. (55). Ante ello, una buena comunicación y confianza entre los 

adolescentes y sus padres en esta etapa de vida es fundamental y promueve 

conductas responsables no solo en cuanto conocimientos sino también a 

desarrollar habilidades relacionadas con la evaluación crítica, 

resolver problemas y tomar decisiones con confianza, así como, promociones 

de valores y salud reproductiva, lo cual es fundamental para su salud. 

En cuanto a la subcategoría fuentes de información, los adolescentes 

entrevistados mencionan que las fuentes de información, mayormente se dan 

por medio del internet y el uso de las redes sociales, también señalan la 

conversación en el colegio. Estos resultados son semejantes a una investigación 

realizada por Lukeme y De Brouwere (20), mencionaron que las principales 

fuentes de información sobre la salud sexual y reproductiva se da en la escuela, 

los amigos, los familiares y los medios de comunicación como el internet. Aunque 

los jóvenes que no estudian indican que las fuentes de información son sus 

amigos y en ocasiones el personal de salud. Lo mismo nos índica Beebwa et al. 

(21), se encontró que las principales fuentes son los proveedores de atención 

médica, medios de comunicación, personas infectadas, padres, grupos de pares 

y maestros e incluso iglesias y escuelas. Asimismo, Caminada et al. (22), 

indicaron como las principales fuentes de información sobre VIH e ITS en las 

redes sociales (44,8%), seguidas de la televisión (39,3%), la escuela (38,9%), 

familiares/amigos (34,7%) y la radio (34,6%). Con menos frecuencia se reportan 

capacitaciones sobre salud sexual y reproductiva (27,0%) y muy pocos 

encuestados informan recurrir a líderes religiosos como fuente de información 

(6,4%). Sin embargo, Bergam et al. (23), describieron que sus fuentes limitadas 

de información sobre la salud sexual y reproductiva en su vida cotidiana 

provenían de los cuidadores, la tecnología y sus compañeros. Es importante 
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reconocer que al día de hoy los adolescentes son nativos digitales y, por lo tanto, 

han crecido inmersos en la tecnología digital con el uso del internet como medio 

para su vida cotidiana. Sin embargo, la forma como los adolescentes hacen uso 

de estas herramientas constituye una preocupación de cada familia y de la 

sociedad en su conjunto. Por lo tanto, los gobiernos deben tomar mayor 

preocupación para adoptar un control a la información sexualizada que llega a 

los adolescentes promocionando estrategias seguras sobre el uso adecuado del 

internet en esta población vulnerable. (56). Por lo tanto, cabe resaltar, que las 

fuentes de información que los jóvenes manejan son fundamentales en la salud 

reproductiva y en la vida diaria, por ello es importante que la información que 

ellos obtengan en sus entornos sea la mejor, ya que así se evitarán conductas 

de riesgo en la vida de los adolescentes. 

Con respecto a la subcategoría vías de transmisión del VIH, los entrevistados 

identificaron las siguientes vías de transmisión:  sanguínea, sexual y vertical. 

Estos mismos hallazgos son compartidos con Lukeme y De Brouwere (20), los 

estudiantes manifestaron que el VIH se puede transmitir sexualmente, a través 

de relaciones sexuales sin protección o a través de sangre contaminada; sin 

embargo, los jóvenes que no estudian piensan que puede contraer el VIH 

mediante brujería, bebiendo, comiendo o compartiendo un cigarrillo con una 

persona que vive con el VIH o picadura de insectos, de la misma forma Marreros 

y Vera (24) mencionan que  los adolescentes sabían que las vías transmisión del 

VIH se dan por medio de las relaciones sexuales, transfusiones sanguíneas o de 

madre a hijo. Sin embargo, ocurre lo contrario en una investigación realizada por 

Agu et al. (10), donde los encuestados piensan erróneamente que el VIH/SIDA el 

contagio se puede dar por medio de compartir la misma cama, pertenencias 

personales, abrazos, besos e incluso chupar el pecho. En cuanto a las vías de 

transmisión identificadas por los adolescentes son las correctas, es muy 

importante estos conocimientos que los adolescentes presentan, ya que 

ayudarán a reducir la vulnerabilidad de muchos, porque ellos son la esperanza 

de una lucha global contra esta epidemia que afecta a muchos hogares en el 

mundo.  

En relación a la subcategoría prevención del VIH/SIDA los adolescentes 

describieron que para evitar el VIH/SIDA se debe prevenir, tener cuidado en la 
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eficacia del condón, usar métodos de prevención, tener prevención y cuidado, 

se debe promover información que ayude a los jóvenes y, sobre todo, el uso de 

métodos anticonceptivos y tratamiento para sobrellevar la enfermedad. Mientras 

que en el estudio realizado por Lukeme y De Brouwere (20), los adolescentes 

que estudian mencionan que las mejores formas de prevenir son: la abstinencia 

sexual, el uso correcto del condón y la fidelidad entre las parejas sexuales 

previenen el VIH/SIDA, lo contrario pasa con los que no estudian piensan que 

para prevenir el VIH es evitar por completo estar cerca o pasar mucho tiempo 

con una persona que vive con el VIH. En otro estudio realizado por Beebwa et 

al. (21), refieren que las estrategias de prevención preferidas del VIH de los 

participantes son la educación sexual sobre la abstinencia, la evitación de ver 

películas pornográficas y el uso de condones, como principales estrategias de 

prevención del VIH/SIDA. De la misma forma en una investigación realizada por 

Agu et al., (10) son similares, identificando que el VIH podría prevenirse mediante 

una educación adecuada, análisis de sangre antes de la transfusión y prácticas 

sexuales seguras, como el uso constante de condones y la abstinencia sexual. 

Un estudio que complementa estos hallazgos es la investigación realizada por 

Caminada et al. (22), entre las medidas de prevención el 60,9% reconoce como 

efectivo el uso del condón masculino, el 38,5% la abstinencia, el 32,3% la 

fidelidad de pareja, el 22,8% el condón femenino y el 12,7% PREP/PEP. Sin 

embargo, más de la mitad de la muestra (51,6%) afirma haber incurrido 

previamente en conductas de riesgo. Por otro lado, Marreros y Vera. (24), en su 

estudio se evidenció que la mayoría de los adolescentes considera el uso del 

preservativo como medio importante de protección para evitar contraer el VIH. 

Pero también reconocen que no es un método completamente seguro frente al 

VIH, esto último mencionado tiene una gran semejanza con nuestro estudio, si 

bien para muchos el condón es un método de prevención, también mencionan 

que se puede romper y contagiarse del VIH, ya que nada es seguro. Por lo 

expuesto, los adolescentes manifiestan identificar diversas formas de prevención 

del VIH/SIDA, lo cual es un aspecto importante y compartido en algunas 

investigaciones cualitativas y cuantitativas. Sin embargo, es fundamental asumir 

que los adolescentes son una población vulnerable a la infección del VIH/SIDA. 

Muchos de ellos son vulnerables por su comportamiento sexual, el uso de 

sustancias ilícitas, la falta de acceso o el acceso a información errónea sobre el 
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VIH. (57), sumado a que este tema sigue siendo un tema tabú entre los 

adolescentes y padres. (58). Por lo tanto, es medular el apoyo educativo sobre 

estos temas en los adolescentes y sus padres que los ayuden a adoptar actitudes 

y comportamientos que reduzcan el riesgo de infección al VIH o al SIDA. 
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4.2 CONCLUSIONES 

De la investigación se desprende que los estudiantes entrevistados presentaron 

diversas percepciones vinculadas a los conceptos, opiniones y creencias sobre 

el VIH/SIDA que a continuación se concluyen por cada una de las subcategorías 

emergentes: 

• Los estudiantes presentan diversos conceptos y significados sobre el 

VIH/SIDA. Si bien identifican los términos con claridad y lo asocian a una 

enfermedad de transmisión sexual, hay en la mayoría de estudiantes 

desinformación y sobre todo confusión entre los términos VIH y SIDA.   

• Los estudiantes manifestaron sentimientos negativos hacia las personas con 

VIH/SIDA, sin embargo, algunos adolescentes trascendieron estos 

sentimientos y mostraron empatía, preocupación y apoyo a las personas que 

viven con VIH/SIDA. 

• Los estudiantes expresaron diferentes interpretaciones sobre el concepto de 

sexualidad responsable. Si bien la mayoría demostró comprender su 

significado, una minoría no distingue claramente entre los términos 

sexualidad y sexo, lo que los lleva a asumir que tienen el mismo significado. 

• Los adolescentes señalaron que la comunicación sobre el VIH/SIDA ocurre 

en los entornos en los que interactúan, como el colegio, la familia y el internet. 

Aunque reconocen la importancia de mantener una comunicación activa en 

estos espacios, la mayoría manifiesta que el tema aún genera incomodidad 

y que es percibido como un tabú en sus círculos sociales.  

• Los adolescentes manifiestan diversas percepciones sobre las redes sociales 

en cuanto a temas como la sexualidad y el VIH/SIDA, si bien la mayoría 

consume información de redes sociales, ellos cuestionan a la información que 

proviene de las redes sociales, señalando que la información no es la 

adecuada y que influye de manera negativa en los estudiantes. 

• Para los adolescentes involucrados en la investigación identificaron 

mayoritariamente al internet como su principal fuente de información, 

destacando el uso de redes sociales como TikTok y Facebook. 

• En cuanto, a lo que se refiere a las vías de transmisión del VIH/SIDA, la 

mayoría de los adolescentes describen de forma clara las diferentes vías de 
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transmisión de esta enfermedad, sin embargo, hubo un pequeño grupo que 

piensa que el VIH y el SIDA son enfermedades diferentes aludiendo que la 

transmisión es de forma diferente. 

• Los estudiantes en cuanto prevención del VIH/SIDA manifiestan diversos 

conocimientos sobre la prevención del VIH/SIDA. Sin embargo, a pesar que 

manifiestan la importancia del uso del preservativo, la mayoría no confía en 

la eficacia del condón. Asimismo, reconocen la importancia de la fidelidad en 

pareja. 
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4.3 RECOMENDACIONES 

• Desde el rol de la enfermería se recomienda el poder impulsar una campaña 

de educación integral sobre los temas vinculados al VIH/SIDA. En ese 

sentido, se podrían desarrollar en la población investigada intervenciones 

educativas y/o programas educativos sobre el VIH/SIDA y la sexualidad que 

aborden aspectos biológicos de la enfermedad, el fortalecimiento de una 

comunicación abierta entre padres e hijos, capacitación a padres y docentes 

sobre temas de sexualidad en adolescentes, el uso responsable de las redes 

sociales etc.   

• Se recomienda a la institución educativa crear un plan integral y 

multidisciplinario con el objetivo de fortalecer la concientización sobre el 

VIH/SIDA en favor de los adolescentes. Este plan aborda temáticas como:  

▪ Promover valores en favor de la no estigmatización de las personas 

que padecen VIH/SIDA.  

▪ Educar sobre el VIH/SIDA, prevención, conductas de riesgo, 

tratamiento, vías de contagio y sexualidad reproductiva. 

▪ Crear estrategias donde la comunicación sea activa, fluya la confianza, 

confidencialidad el respeto mutuo sobre temas vinculados al VIH/SIDA 

entre el docente y adolescente y que estos temas no sean tratados 

hoy en día como tema tabú. 

▪ Se recomienda crear cursos o talleres virtuales instructivos hacia los 

padres y estudiantes, donde se pueda incorporar la participación de 

especialistas o de jóvenes que padezcan VIH/SIDA, los cuales 

ayudarán a tomar conciencia de la importante de llevar una sexualidad 

responsable, confianza entre padres e hijos. 

• Es importante la consolidación de los resultados obtenidos en esta 

investigación por medio de una investigación cuantitativa que permita 

cuantificar la proporción de las percepciones sobre conceptos, opiniones y 

creencias sobre el VIH/SIDA en adolescentes. Sin embargo, hay algunas 

categorías que deberían profundizarse de forma cualitativa como son la 

comunicación entre padres e hijos sobre la sexualidad y el uso del internet en 

adolescentes como medio de información sobre la sexualidad.  
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ANEXOS: 

Anexo A. Matriz de consistencia 

 

Problema Objetivos Hipótesis 
Categorías 

apriorísticas  Subcategorías apriorísticas  Metodología 

¿Cuáles son los conceptos, opiniones y 
creencias comunes sobre el VIH/SIDA que 
tienen los adolescentes de una Institución 
Educativa de Lima Norte, 2024? 

Objetivo general: 
 
Explorar los conceptos, opiniones y creencias comunes del VIH/SIDA entre 

adolescentes de una Institución Educativa de Lima Norte, 2024  

Hipótesis general: 
Las investigaciones 
de enfoque 
cualitativo no tienen 
hipótesis estadística  

Conceptos  

 

 

 

 

  Salud sexual y reproductiva  

Significados sobre el VIH/SIDA  

 

 

Tipo: cualitativo  
Diseño: 
fenomenológico  
Población:  
adolescentes de 15 a 
17 años que estudian 
en la Institución 
Educativa 8188 “Fe y 
Esperanza” en el 2024 
Muestra: en base al 
criterio de saturación  
Técnica: entrevista  
Instrumento: guía de 
entrevista  

¿Cuáles son los conceptos, sobre el 
VIH/SIDA que tienen los adolescentes de 
una Institución Educativa de Lima Norte, 
2024? 

¿Cuáles son las opiniones, sobre el 
VIH/SIDA que tienen los adolescentes de 
una Institución Educativa de Lima Norte, 
2024? 

¿Cuáles son las creencias, sobre el 
VIH/SIDA que tienen los adolescentes de 
una Institución Educativa de Lima Norte, 
2024? 

Objetivos específicos: 
 

Conocer los conceptos sobre síntomas, modos de transmisión, prevención 

y tratamiento del VIH/SIDA entre adolescentes de una Institución Educativa 

de Lima Norte, 2024. 

 

Explorar las opiniones sobre el VIH/SIDA entre adolescentes de una 

Institución Educativa de Lima Norte, 2024 

 

Comprender las creencias comunes sobre el VIH/SIDA entre adolescentes 

de una Institución Educativa de Lima Norte, 2024  
 

Hipótesis 
específicas: 
 
Las investigaciones 
de enfoque 
cualitativo no tienen 
hipótesis estadística 

 

 

Opiniones  

Contagiarse del VIH 

Fuentes de información  

 

 

 

 

 

 
 

Creencias  
Medidas preventivas  

Educación sexual 
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Anexo B. Operacionalización de las categorías y subcategorías 

Percepciones sobre conceptos, opiniones y creencias comunes del VIH/SIDA entre adolescentes de una Institución Educativa de Lima Norte, 2024.  

Constructo  Definición 

conceptual  

Categorías  Subcategorías  Ítems (guía de entrevista) Preguntas complementarias  

Percepciones sobre 

el VIH/SIDA  

 Conceptos  Salud sexual y 

reproductiva  

¿Qué es para ti llevar una sexualidad responsable? 

¿Has recibido presiones o expectativas en relación a la actividad sexual de parte de 

tus amigos? U otras personas. 

¿Cómo percibes la información que recibes de las redes sociales sobre aspectos 

vinculados a temas sexuales? 

¿Te sientes cómodo cuando hablas con tus padres o hermanos sobre temas de salud 

sexual y reproductiva? 

¿Son iguales?  

¿Por qué?  

Significados sobre 

VIH/SIDA 

Cuando escuchas las palabras SIDA ¿qué significados le das? ¿En qué piensas? 

Podrías mencionar a tu juicio ¿qué diferencias hay entre VIH y Sida? 

¿Has conversado sobre el VIH/SIDA con amigos o familiares? 

¿Qué sentimientos o emociones te presentan las personas que tienen VIH? 

¿Cómo reaccionarías si te enteraras que un amigo cercano se ha contagiado de VIH? 

 

¿Cómo así? 

¿Qué métodos?  

 

 Opiniones  Contagiarse del VIH  ¿Qué has escuchado de cómo se transmite el VIH? 

 

Síntomas VIH/SIDA 

Fuentes de información ¿Qué opinión tienes sobre el uso de redes sociales como WhatsApp, TikTok, Facebook 

sobre temas vinculados a la sexualidad? ¿Para ti estas redes sociales informan o 

desinforman? 

 

 

 Creencias  Medidas preventivas  ¿Qué piensas cuando escuchas esta frase? …Yo no me voy a contagiar con el VIH 

porque uso condón. 

¿Te harías una prueba para detección del VIH? 

 

Educación sexual   ¿Cuál es tu opinión sobre el papel de la educación sexual en la prevención del 

VIH/SIDA? 

¿Crees que en el colegio o la familia se aborda adecuadamente el tema? 

¿Cómo crees que se podría promover una mayor conciencia y comprensión sobre el 

VIH/SIDA entre ustedes los jóvenes? 
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Anexo C. Instrumentos de recolección de datos 

GUÍA DE ENTREVISTA. 

PRESENTACIÓN 

Srta. O Joven 

Buenas tardes, somos estudiantes de la Universidad Ciencias Humanidades, de 

la carrera de enfermería, estamos realizando una investigación cuyo objetivo es 

explorar las percepciones sobre conceptos, opiniones y creencias comunes 

sobre el VIH/SIDA entre adolescentes de una Institución educativa de Lima 

Norte. Ante ello, pedimos su colaboración, para que nos brinden los datos que 

nos permitirán llegar al objetivo de la investigación en mención.  

 II. INSTRUMENTOS GENERALES 

No hay preguntas correctas o incorrectas en las guías de entrevistas. Por favor 

responda con total sinceridad, los datos también serán anónimos. y confidencial. 

Si tienes dudas, por favor pregunta a la persona encargada. 

Datos sociodemográficos:  

Edad: 

Sexo del adolescente: 

1. Masculino () 

2. Femenino. ( ) 

Grado que cursa 

1. Primer grado () 

2. Segundo grado () 

3. Tercer grado () 

4. Cuarto grado () 

5. Quinto grado ()              
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CONCEPTOS: 

1. ¿Qué es para ti llevar una sexualidad responsable? 

2. ¿Has recibido presiones o expectativas en relación a la actividad sexual de parte de tus 

amigos? U otras personas. 

3. ¿Cómo percibes la información que recibes de las redes sociales sobre aspectos 

vinculados a temas sexuales? 

4. ¿Te sientes cómodo cuando hablas con tus padres o hermanos sobre temas de salud 

sexual y reproductiva? 

5. Cuando escuchas las palabras SIDA ¿Qué significados le das? ¿En qué piensas? 

6. Podrías mencionar a tu juicio ¿Qué diferencias hay entre VIH y Sida? 

7. ¿Has conversado sobre el VIH/SIDA con amigos o familiares? 

8. ¿Qué sentimientos o emociones te presentan las personas que tienen VIH? 

9. ¿Cómo reaccionarías si te enteraras que un amigo cercano se ha contagiado de VIH? 

OPINIONES: 

1. ¿Qué has escuchado de cómo se transmite el VIH? 

2. ¿Qué opinión tienes sobre el uso de redes sociales como WhatsApp, TikTok, Facebook 

sobre temas vinculados a la sexualidad? ¿Para ti estas redes sociales informan o 

desinforman 

CREENCIAS 

1. ¿Qué piensas cuando escuchas esta frase? …Yo no me voy a contagiar con el VIH 

porque uso condón? 

2. ¿Te harías una prueba para detección del VIH? 

3. ¿Cuál es tu opinión sobre el papel de la educación sexual en la prevención del 

VIH/SIDA? 

4. ¿Crees que en el colegio o la familia se aborda adecuadamente el tema? 

5. ¿Cómo crees que se podría promover una mayor conciencia y comprensión sobre el 

VIH/SIDA entre ustedes los jóvenes? 
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Anexo D. Consentimiento Informado/Asentimiento Informado  

CONSENTIMIENTO INFORMADO 
A usted se le está invitando a participar en este estudio de investigación en salud. 

Antes de decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los 

siguientes apartados. 

Título del proyecto: Percepciones sobre conceptos, opiniones y creencias 

comunes del VIH/SIDA entre adolescentes de una Institución educativa de Lima 

Norte,2024  

Nombre de los investigadores principales: 

Pérez Olivera, Corazón de María 

Regalado Olivos, Juliana Isabel  

Propósito del estudio: Explorar las percepciones sobre conceptos, opiniones y 

creencias sobre VIH/SIDA entre adolescentes de una Institución educativa de 

Lima Norte,2024  

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la 

investigación por los medios más adecuados (de manera individual o grupal) que 

le puede ser de mucha utilidad en su actividad profesional. 

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedirá responder el cuestionario.  

Costo por participar: Usted no hará gasto alguno durante el estudio. 

Confidencialidad: La información que usted proporcione estará protegido, solo 

los investigadores pueden conocer. Fuera de esta información confidencial, 

usted no será identificado cuando los resultados sean publicados. 

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sanción 

o pérdida de los beneficios a los que tiene derecho. 

Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el 

desarrollo de este estudio o acerca de la investigación, puede dirigirse a Pérez 

Olivera, Corazón de María, Regalado Olivos, Juliana Isabel, coordinadoras de 

equipo. Corperezo6@uch.pe y julregaladoo@uch.pe 

Contacto con el Comité de Ética: Si usted tuviese preguntas sobre sus 

derechos como voluntario, o si piensa que sus derechos han sido vulnerados, 

puede dirigirse al ………………………………., Presidente del Comité de Ética de 

la ……………………., ubicada en la 4, correo electrónico: …………………….. 

Participación voluntaria:  

mailto:Corperezo6@uch.pe
mailto:julregaladoo@uch.pe
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Su participación en este estudio es completamente voluntaria y puede retirarse 

en cualquier momento.  

DECLARACIÓN DE CONSENTIMIENTO 

Declaro que he leído y comprendido, tuve tiempo y oportunidad de hacer 

preguntas, las cuales fueron respondidas satisfactoriamente, no he percibido 

coacción ni he sido influido indebidamente a participar o continuar participando 

en el estudio y que finalmente acepto participar voluntariamente en el estudio.    

                                               

 
 

Lima, 23 de marzo de 2024 

 

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado. 

………………………… 

Firma del participante 

 

Nombres y apellidos del participante o apoderado Firma o huella digital 

 

 

Nº de DNI: 

 

Nº de teléfono: fijo o móvil o WhatsApp 

 

Correo electrónico 

 

Nombre y apellidos del encuestador(a) Firma 

Pérez Olivera, Corazón de María  

Nº de DNI 

46060845 

Nº teléfono 

935590591 

Datos del testigo para los casos de participantes iletrados Firma o huella digital 

Nombre y apellido:  

DNI: 

Teléfono: 



64 

 

ASENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPANTES EN UN PROYECTO 

DE INVESTIGACIÓN EN CIENCIAS DE LA SALUD 

 

Buen día somos Alumnas de la Escuela de Enfermería de la Universidad de 

Ciencias y Humanidades. Estamos realizando un estudio para conocer las 

Percepciones sobre conceptos, opiniones y creencias comunes del VIH/SIDA 

entre adolescentes de esta institución educativa, para ello les pido su apoyo. 

Antes de decidir si participas o no, debe conocer la siguiente información: 

Título del proyecto: Percepciones sobre conceptos, opiniones y creencias 
comunes del VIH/SIDA entre adolescentes de una Institución educativa de Lima 
Norte,2024  
Nombre de los investigadores principales: 

Pérez Olivera, Corazón de María 

Regalado Olivos, Juliana Isabel  

Propósito del estudio: Explorar las percepciones sobre conceptos, opiniones 
y creencias sobre VIH/SIDA entre adolescentes de una Institución educativa de 
Lima Norte,2024  
Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se pedirá responder el cuestionario 

sin ocasionar ningún gasto económico. 

Confidencialidad: Esto quiere decir que no diremos a nadie tus respuestas (o 

tus resultados del análisis), solo lo sabrán las personas que están realizando el 

estudio. 

Participación voluntaria: Quiere decir, aun cuando tu papá o mamá hayan 

dicho que puedes participar, si tu no quieres hacerlo puedes decir que no. Es tu 

decisión si participas o no en el estudio. También es importante que sepas que, 

si en algún momento ya no quieres continuar en el estudio, puedes retirarte en 

cualquier momento, o si no quieres responder a alguna pregunta en particular, 

tampoco habrá problema.   

Consultas posteriores: Si tuvieras alguna pregunta adicional durante el 

desarrollo de este estudio, acerca de la investigación o tus derechos como 

participante en la investigación, puedes consultar directamente con los 

responsables del estudio.  Si quieres saber acerca de los resultados del estudio 

puedes contactarme: corperezo@uch.pe y  julregaladoo@uch.pe 

mailto:corperezo@uch.pe
mailto:julregaladoo@uch.pe


65 

 

HE LEÍDO Y COMPRENDIDO. 

YO, VOLUNTARIAMENTE FIRMÓ ESTA CARTA DE ASENTIMIENTO 

INFORMADO Y ACEPTO PARTICIPAR EN EL ESTUDIO. 

Fecha: Abril del 2024 

Nombre - Apellidos y Firma del 

Participante 

Nombres y apellidos del participante  Firma o huella digital 

 

 

N.º de DNI: 

 

Nº de teléfono: fijo o móvil o WhatsApp 

 

Correo electrónico 

 

Nombre y apellidos del encuestador (a) Firma 

Pérez Olivera, Corazón de María  

N.º de DNI 

46060845 

N.º teléfono 

N.º:  935590591 

 

Fecha: abril del 2024 

Nombre - Apellidos y Firma del Participante 
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 Anexo E. Acta o dictamen de informe del Comité de Ética 
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Anexo F. Validación por jueces expertos de la guía de entrevista 
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Anexo G. Informe de Originalidad (Turnitin) 
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Anexo H. Informe de Corrección de Estilo 
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Anexo I. Informe de Diagnóstico Ortográfico  
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Anexo J. Link de entrevistas 

https://drive.google.com/drive/folders/1xnG8Bty6LAQ_CqZHLsdSHyEfst9BtVF6 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://drive.google.com/drive/folders/1xnG8Bty6LAQ_CqZHLsdSHyEfst9BtVF6
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Anexo K. Evidencias de Trabajo de Campo 
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