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‘Si no lo sabes, pones en riesgo tu salud y la de todos’
- Organitzacié Mundial de la Salut.
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PRESENTACIO

Al llarg del temps, les persones s’han reproduit instintivament, de forma inconscient,
per conservar I'espécie sense tenir en compte altres consequéncies, com les
infeccions. Historicament, les infeccions han provocat una gran taxa de mortalitat,

tant en homes com en dones, per falta de tractaments i prevencions.

Les malalties de transmissio sexual (MTS), altrament anomenades per I'OMS
-Organitzaci6 Mundial de la Salut- infeccions de transmissié sexual (ITS), sén un
conjunt d'infeccions la majoria de les quals es transmeten d'una persona a altra
durant el contacte sexual i, de mare afill, durant I'embaras i el part, aixi com per I'Us
de xeringues i transfusions de sang contaminades. Les infeccions s'expressen de
diferents maneres, depenent de I'agent etiologic, i moltes d'elles no es detecten amb

facilitat, ja que sén asimptomatiques i no es manifesten.

Les malalties de transmissié sexual (MTS) constitueixen una epidémia de gran
magnitud i un problema de salut publica a nivell mundial. Calculs recents reporten
que cada any es presenten a tot el mén més de 340 milions de casos d'ITS i

almenys un milié de contagis tenen lloc cada dia.

Generalment es classifiquen en viriques i bacterianes, perd també algunes son
causades per fongs i protozous. Majoritariament afecten els drgans genitals, mentre
que altres es localitzen a l'anus i a la boca. Algunes d'aquestes infeccions son
capaces d'envair el sistema sanguini i limfatic, i per tant, poden afectar diferents

organs interns o exteriors.

Les manifestacions cliniques de les infeccions de transmissié sexual son variades:
algunes poden provocar lesions a la pell, també hi ha casos de secrecions anomales
a la vagina, el penis, la uretra o el recte. Aquestes infeccions no només poden
afectar l'estat fisic de la persona infectada sin6 també I'estat psiquic (estrés, estat

d'anim, autoestima...).
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Existeixen infeccions de transmissié sexual que son facilment curables, pero altres
soén incurables, i poden originar malalties croniques i, fins i tot, comportar la mort.
L'esterilitat és una de les consequéncies més comunes de les infeccions de
transmissié sexual, tant en 'hnome com en la dona, de la mateixa manera que pot
haver-hi complicacions durant I'embaras a causa d'algunes d'aquestes infeccions
que, com a consequéncia, poden provocar alguna malformacio, avortament, part

prematur i, fins i tot, la mort del nado.
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INFECCIONS DE TRANSMISSIO SEXUAL VIRIQUES

Les infeccions de transmissié sexuals viriques son incurables perd existeixen
tractaments per disminuir els simptomes. Algunes d’elles poden desaparéixer soles,
com el virus de papilloma huma o VPH, I'hepatitis B i C o, fins i tot, el virus

d'Immunodeficieéncia humana o VIH.
VIRUS DE L’HERPES SIMPLE (VHS)

El virus de I'herpes simple és I'agent etioldgic de I'herpes oral (tipus1) i genital (tipus
2). Les infeccions que provoquen duren tota la vida. Sén especialment contagioses
quan soOn simptomatiques encara que es poden transmetre en abséncia de
simptomes. L'any 2012 hi havia 3.700 milions de persones menors de 50 anys
infectades pel virus de I'herpes simple tipus 1 i 417 milions de persones, de 15 a 49

anys d'edat, infectades pel virus de I'herpes simple tipus 2.

El virus de I'herpes simple roman inactiu després de la infeccid inicial perd pot
reactivar-se diverses vegades l'any. Encara que el virus de I'herpes pot romandre
latent molt de temps, sol reactivar-se i apareixer al llavi quan es produeix algun
factor desencadenant que el desperta. Per aixd, és habitual que aparegui de tant en

tant en un mateix subjecte.

Els factors desencadenants que afavoreixen la seva reactivacio son:

refredats, infeccions o estats febrils
® exposicio solar

e menstruacio

e cansament

e estrés

e extraccions dentals

e medicaments com els antibiotics

e canvis hormonals

e intolerancies alimentaries

e afeccions intestinals

e sistema immunitari debilitat
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Herpes labial (VHS tipus 1)

L'herpes tipus 1 és una infeccid altament HSV-1

. . Herpes labial
contagiosa especialment entre els
adolescents. Aquesta infeccié és molt <Ee,

frequent i endémica. Segons 'OMS,
I'any 2012, hi havia 3.700 milions

d'infants menors de 50 anys (67%) ;/'

infectats per VHS 1 a tot el mén. La K

prevalenca estimada de la infeccio era

més elevada a Africa (87%) i més baixa a

Ameérica (40% -50%).

Aquesta infeccio es transmet per contacte
directe amb les ampolles, saliva i superficies que han entrat en contacte amb la
boca de la persona infectada. Les lesions produides pel virus solen desaparéixer de

manera espontania al cap d'una o dues setmanes.

Simptomes

Generalment, la infeccidé d'aquest virus és asimptomatica o produeix manifestacions
lleus que passen desapercebudes. Els principals simptomes de I'herpes labial

inclouen:

e presencia de butllofes que contenen liquid

e dolor i moléstia a la boca (per fora)

e picor i enrogiment al voltant dels llavis, 0 a una cantonada
e malestar

e mal de coll (pels ganglis inflamats)

e augment dels ganglis limfatics del coll

e gingivitis (més comu en nens)

e faringitis (més comu en adults)

Diagnostic

El diagnostic de I'herpes labial normalment el realitza un dermatoleg perd també el

pot fer el metge de capcalera. Es fa a primera vista observant les ampolles
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agrupades a la zona del llavi. També es pot fer un cultiu de virus encara que triga
diversos dies i no acostuma a ser necessari, ja que és facil de diagnosticar de forma

visual.

Tractaments

Per la infeccié primaria, que és la més dolorosa i molesta, el metge normalment
prescriu tractaments antivirals en crema o, molt més rarament, en comprimits

d'aciclovir, valaciclovir o famciclovir, en les primeres 72 hores després de l'aparicid

dels simptomes, obtenint una reduccidé considerable de la durada de la infeccio i

dels simptomes.

En els casos on es produeixen reactivacions de I'herpes, s'opta per prescriure
Aciclovir Topic, un antiviral que inhibeix la sintesi de I'ADN viral, impedint que el
virus es repliqui i creixi. També s'hi pot aplicar alguna pomada anestésica per reduir

el dolor.
Factors de risc

Les persones amb el sistema immunitari debilitat corren major risc de patir
complicacions causades pel virus de I'herpes simple. Les malalties i els tractaments

que augmenten el risc de patir complicacions son les seguents:

VIH / sida
cremades greus
eczema
quimioterapia en tractaments de cancer
e medicaments contra el rebuig en trasplantaments d'organs
Prevencions

L'herpes labial no es pot prevenir. No obstant aixd, quan s’esta infectat pel virus
causant, si que es poden dur a terme algunes mesures de precaucio per evitar un

extens brot addicional:

procurar dormir prou

portar un estil de vida saludable
evitar 'estrés

enfortir el sistema immunitari
protegir-se dels raigs UV
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Herpes genital (VHS tipus 2)

La principal via de transmissié d'aquest virus és el contacte directe amb el liquid que
contenen les butllofes 0 amb les ulceres que es troben en els genitals, cuixes o anus
d'una persona infectada. També es pot _

transmetre de mare a fill durant el part. Herpes gemtal

Les persones que pateixen malalties
autoimmunes i es contagien del VHS-2 poden
patir complicacions com hepatitis, pneumonia

0 necrosi retiniana.

Simptomes

La majoria de les persones infectades

desconeixen la preséncia d'aquesta infeccio,

ja que no acostuma a mostrar-se cap signe o es mostren molt ocasionalment. La
manifestacio dels simptomes apareixen entre dos i dotze dies després del contagi

del virus de I'nerpes simple. Els principals simptomes de I'herpes genital son:

e Coissor en orinar, quan les ampolles es troben molt a prop de la uretra
e picor i malestar

e nafres ala boca

e petits agrupaments de butllofes i ferides als genitals

e ardor i dolor en defecar, quan les butllofes es troben molt proximes a l'anus
Diagnostic
El virus de I'herpes simple es diagnostica generalment mitjangant una exploracio

fisica i certs analisis de laboratori:

e Analisi de sang: aquesta prova analitza simplement la preséncia d’anticossos

contra el virus de I'herpes simple per detectar una infeccié prévia.

e Prova de reaccio en cadena de la polimerasa (PCR): s’analitza 'ADN a partir

d’'una mostra de sang, teixit d’'una nafra o liquid cefaloraquidi, per establir la

preséncia del virus i determinar el tipus de I'herpes simple.
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e Cultiu viral: es pren una mostra de teixit de les nafres i s’examina al

laboratori.

Tractaments

L'herpes genital és incurable, perd els medicaments antivirals (aciclovir, famciclovir,
etc..) alleujen la moléstia i el dolor, i també ajuden a qué el brot desaparegui
lleugerament.
Factors de risc

e Ser dona augmenta el risc d’infeccié per el virus de VSH ja que aquest es

transmet amb major facilitat d’homes a dones durant les relacions sexuals.

e Nombre de parelles sexuals, quan més parelles sexuals té una persona, més

possibilitat té ser contagiada pel VSH.

Prevencions

La millor prevencid és prendre precaucions durant les relacions sexuals, ja que
qualsevol persona sexualment activa pot contraure aquesta infeccio, especialment si
té nombroses parelles sexuals. L'Us de preservatius disminueix en gran mesura la
infeccié genital, perd, I'nerpes pot viure en arees desprotegides del cos (com
I'escrot, les natges, la part superior de les cuixes i els llavis vulvars), de manera que

el preservatiu no sempre protegeix contra I'herpes.
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VPH (VIRUS DEL PAPIL-LOMA HUMA)

El virus del papilloma huma pertany a una familia de virus anomenada
Papillomaviridae, I'Unic génere és el Papillomavirus; es tracta d’'un virus d'acid
nucleic (ADN) de doble cadena, que infecta de forma preferencial les cél-lules de la

pell i I'epiteli de les mucoses (genitals, anus, boca o vies respiratories).

El virus del papil-loma huma és I'agent que origina diferents malalties de les arees
genitals. Afecta tant a les dones com als homes, actualment, existeixen més de 100
soques diferents del virus. EI VPH és tan

5
comu que gairebé totes les persones ﬂl .

sexualment actives el contrauen en algun g ; ‘ﬁ;"
t eV 9

moment de la seva vida. ' i oy’

%\.
En general, el VPH és inofensiu i

desapareix espontaniament per la
immunitat de la persona infectada, perd

algunes soques, denominades d'alt risc

oncogenic, poden causar lesions que

deriven en diferents tipus de cancer.

El VPH es transmet mitjangant el contacte de la pell o de les mucoses amb el virus.
Aquesta malaltia es propaga facilment durant les relacions sexuals anals, vaginals o
orals. Existeixen dues categories de VPH transmeses per via sexual. El VPH de baix
risc, causant de berrugues genitals i el VPH d'alt risc, que pot causar diversos tipus

de cancer, com son:

e cancer de coll uteri

e cancer de recte

e alguns tipus de cancer oral i de coll
e cancer de vulva

e cancer de vagina

e cancer de penis

10



Infeccions de transmissié sexual: Les més comunes al Raval,Barcelona. [V/ INS
MILA | FONTANALS

Tambeé és possible la transmissié del virus de mares a fills, encara que no és un fet
massa comu, pot donar-se si la dona presenta lesions actives durant el moment del
part. El nad6é podria presentar berrugues a les vies respiratories i als pulmons,

adquirides en passar pel canal del part.
Simptomes

Els simptomes més freqlients son les petites berrugues a la regié intima masculina
o femenina. Aquestes berrugues poden estar presents en la regi6é del coll uteri (pel
que no es veuen a simple vista) i no en els genitals externs femenins. Algunes
persones infectades pel VPH de baix risc, no presenten cap simptoma ni problemes

de salut.

Lamentablement, la majoria de les persones que tenen un tipus de VPH d'alt risc no
mostren signes d’infeccio fins que els causa greus problemes de salut (cancer).
Diagnostic

e Examen macroscopic: observacio directa de les berrugues genitals; es pot

utilitzar acid acétic, que tenyeix de blanc les lesions.

e Examen microscopic: observacié de cél-lules sospitoses amb canvis

coilocitics en citologies de coll uteri i vagina en dones, usant la tincié de
Papanicolau. Es poden prendre biopsies de lesions sospitoses o, fins i tot, de
vegetacions o berrugues genitals, tant d'homes com de dones, i enviar les

mostres a una secci6 d'anatomia patoldgica per a la seva analisi.

e Deteccio directa del material geneétic del virus per técniques de biologia

molecular, que amplifiquen I'ADN del virus (PCR) i permeten la identificacio

dels diferents serotips.

11
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Tractaments

Existeixen diversos tractaments per a la infeccié del VPH, depenent del tipus de
lesié detectada, és a dir, el tractament de les berrugues causades pel VPH de baix
risc no sera igual que el tractament d'una lesié precancerosa o cancerosa causada
pel VPH d'alt risc.

Els metodes més comuns per tractar les berrugues genitals son la utilitzacio de
determinats farmacs en forma d'aplicacié topica per destruir les berrugues, o bé I'us
per part dels especialistes de crioterapia amb nitrogen liquid o I'eliminacidé quirurgica

per electrocoagulacié o mitjangant I'us de laser.

Els metodes més comuns per tractar lesions precanceroses causades pel VPH sén
la criocirugia, el procediment d'escissio eslectroquirurgica amb nansa i la extirpacio
de teixit del cérvix o coll de I'iter. També es pot tractar amb la conitzacio quirurgica i
la conitzacid per vaporitzacid amb laser. Davant d’un cancer provocat pel VPH el

tractament variara en funcio de l'estadi de cada tumor detectat.

Factors de risc

e |'Us del preservatiu és una de les formes de prevenciéo més fiable, encara que

no funciona al 100%. La majoria dels joves adolescents no utilitzen o utilitzen
inadequadament el preservatiu, per la qual cosa es posen en risc de contagi
del VPH.

e Inici de la vida sexual en edats primerenques. Els joves que comencen la

seva activitat sexual en edat molt primerenca, a partir dels 14 anys d'edat,

estan més predisposats al contagi del virus de papil-loma huma.

e Alcoholisme, Tabaquisme., Drogoaddiccido. El consum i addiccions de

substancies com el tabac, alcohol i drogues, propicien la depressio del
sistema immunitari (baixada de defenses) i la predisposicié a desenvolupar

qualsevol malaltia.

Prevencions

e Us adequat del preservatiu: Si es fa servir adequadament cada vegada que

es tenen relacions sexuals, el preservatiu pot reduir el risc de contraure el

12
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VPH. No obstant aixd, el VPH pot infectar les arees que el preservatiu no
cobreix, per tant, no és totalment segur.

e Bona alimentacio: Una bona alimentaciéo ajuda a mantenir les cél-lules en

condicions Optimes, de manera que no es permet l'accés de cap
microorganisme patogen. Es recomanable seguir una dieta rica en
antioxidants. Una nutricio equilibrada afavoreix el nostre organisme, millora la
nostra qualitat de vida i ens ajuda a protegir-nos de les infeccions. Les
persones que s'alimenten de forma inadequada estan més predisposades a

contraure la malaltia.

e Vacuna: Protegeix de les cepes 16 i 18 del VPH, causants del cancer de coll
uteri, vulvar, vaginal, penial i anal, a més de les cepes 6 i 11 responsables de
les berrugues genitals. En dones ha de ser aplicada entre els 9 i els 45 anys,

mentre que, en homes, €s recomanada a partir dels dels 9 anys.

e Revisions preventives: Des de l'inici de les relacions sexuals, les dones s'han

de fer revisions continues, com el Papanicolau, almenys, un cop I'any.

13
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VIRUS D’IMMUNODEFICIENCIA HUMANA (VIH) / SINDROME
D’IMMUNODEFICIENCIA ADQUIRIDA (SIDA)

El virus d'immunodeficiéncia humana (VIH) és un virus que ataca les defenses del
sistema immunologic. Un cop debilitat el sistema immunitari pel VIH, el cos no pot
impedir l'aparicié de malalties. Amb el temps, a partir d’'aquesta infeccié per VIH,

apareix el sindrome d'immunodeficiéncia adquirida, més conegut com SIDA.

La SIDA és un conjunt de simptomes (el que es coneix com a sindrome) que
apareix per una insuficiencia del sistema immunitari (immunodeficiéncia) causada

per un virus que es transmet de persona a persona (adquirida).

Una persona amb VIH no necessariament desenvolupa simptomes o malalties,
perd, pot transmetre el virus. Per aix0, no totes les persones infectades per VIH
tenen el SIDA desenvolupat. En altres casos, les persones amb el VIH també tenen
un major risc de desenvolupar certs tipus de cancer, com el sarcoma de Kaposi,
linfoma o cancer de coll uteri (cervix), entre d'altres problemes de salut. Moltes

d'aquestes afeccions posen la vida en perill.

El VIH es transmet principalment pel contacte d’algun fluid corporal (secrecions

vaginals, llet mamaria, semen) d’una persona infectada a una altra no infectada.
Entre les vies de transmissio s’inclouen:

e Relacio sexual vaginal o anal amb una persona infectada sense proteccio.

e Transfusid sanguinia.

14
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e Comparticié de xeringues i d’altres estris durant el consum de drogues amb
persones infectades pel VIH.

e Exposicié prenatal (abans del naixement) i perinatal (durant el part i just
després del naixement) de nadons al virus de les seves mares amb VIH.

e Trasplantament d'0rgans de donants infectats amb el VIH.

e Ferides profundes o accidents entre professionals médics (en general,
punxades amb agulles infectades) mentre atenien o manipulaven la sang de
pacients amb el VIH.

e Lactancia per mares infectades amb VIH.

Simptomes del VIH

Moltes vegades, els simptomes de VIH sén forca dificils d’identificar i, per tant, la
millor manera de confirmar el contagi amb el virus és realitzar una prova de VIH a un
CAP o a I'hospital.

No obstant aix0, en algunes persones el virus pot causar simptomes similars als de
la grip, que sorgeixen al voltant de dues setmanes després del contacte amb el
virus. Aquests simptomes poden incloure:

e mal de cap

e febre baixa

e cansament excessiu

e ganglis inflamats

e dolor a les articulacions
e aftes ala boca

e suors nocturns

e diarrea

Aquests simptomes poden millorar en un parell de mesos, per aix0, poden arribar a
ser confosos amb una grip. Per tant, que els simptomes desapareguin no vol dir que
el virus s'hagi eliminat, siné que esta desactivat a I'organisme.

La fase sense simptomes pot durar 10 anys i, durant aquest periode, el virus
continua desenvolupant-se silenciosament al cos, debilita el sistema immunitari i
acaba per desenvolupar la SIDA.

15
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Simptomes generals de la SIDA

Els principals simptomes de la SIDA

Neuroldgicos 0

son. - Encefalitis
- Meningitis
e tos seca perllongada J
e suors nocturns freqlents Oios — -
e febre alta -
. . Pulmones ¥
e edema dels ganglis limfatics - Neumonia por
P. jirovecii
e mal de cap - Tuberculosis
multiple

, - Tumores
e dolor als musculs, ossos

e cansament rapid i

- Tumores

° pérdua de pes raplda - Sarcoma de Kaposi
e taques blanques alallenguaiala Sistemadigestivo
- Esofagitis
boca associades a candidiasi oral s SO l

frequent (infeccié oportunista per
un fong)
e diarrea
e taques vermelloses o petites erupcions a la pell, anomenades cientificament

Sarcoma de Kaposi.

També és frequent que en aquesta etapa la persona pateixi altres infeccions
secundaries, com amigdalitis, candidiasi, encefalitis, meningitis, uretritis, tuberculosi,
esofagitis i, fins i tot, pneumonia. Un cop desenvolupada la malaltia, encara és més
dificil de tractar-la amb medicaments i, per aixd, moltes persones amb SIDA acaben

sent hospitalitzats per tractar les infeccions que van sorgint.

Diagnostic del VIH/SIDA

Les proves seroldgiques detecten la preséncia d’anticossos especifics anti-VIH.
Inicialment, es fan amb procediments d’enzimoimmunoanalisi o ELISA (técnica
bioquimica que es basa en I'is d’anticossos marcats amb un enzim per detectar
l'antigen), si aquesta prova dona_positiu, es procedeix a fer una altra prova
serologica que és més sensible, sofisticada i cara, que rep el nom de Western blot
(técnica utilitzada en biologia, bioquimica i immunogenética, que serveix per

detectar proteines en una mostra del teixit).

16
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Tractaments

Actualment, tant el VIH com la SIDA que provoca, son incurables, perd comptem
amb més de 30 medicaments aprovats per combatre el VIH. Aquests medicaments
no curen el VIH o la SIDA, ni tampoc eviten que el virus es transmeti d'una persona

a una altra, sin6é que disminueixen la probabilitat de transmissio.

Aquests medicaments, anomenats retrovirals o antiretrovirals, eviten que el virus es
multipliqui en l'organisme. Ajuden a evitar que les persones infectades pel virus
desenvolupin la SIDA. No obstant aixd, encara és possible transmetre el virus i les
persones infectades han de continuar prenent els medicaments antiretrovirals per

mantenir controlat el virus.

Factors de risc

e Tenir relacions sexuals anals o vaginals sense preservatiu.

e Patir una altra infeccié de transmissié sexual com sifilis, herpes, gonorrea o
vaginosi bacteriana.

e Compartir agulles, xeringues, solucions de droga o un altre material infectiu
contaminat en consumir drogues injectables.

e Rebre injeccions, transfusions sanguinies o trasplantaments. de teixits sense
garanties de seguretat o ser objecte de procediments medics que comportin
talls o perforacions amb instrumental no esterilitzat.

e Punxar-se accidentalment amb una agulla infectada, lesi6 que afecta en

particular al personal de salut.

Prevencions

e Usar adequadament dels preservatius durant les relacions sexuals vaginals o
anals.

e No utilitzar preservatiu masculi i femeni a la vegada perqué poden danyar-se
per friccio.

e No compartir agulles ni xeringues durant el consum de drogues.

e Si la prova de VIH resulta positiva, és important comunicar-ho a la parella
perqué també se la faci.

e Impedir que els fluids corporals (semen, secrecions vaginals, sang i llet

materna) estiguin en contacte amb les vies d’entrada de I'organisme.
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HEPATITIS B

L’hepatitis B és una infeccid virica causada pel virus de I'hepatitis B (VHB). Es
transmet per contacte amb la sang o altres liquids corporals d'una persona
infectada, que poden ser: contacte sexual amb una persona infectada, comparticio
d’agulles o d’injeccions contaminades durant el consum de drogues, també és
possible la transmissiéo del VHB de mares infectades a fills durant el part. En la
majoria de les persones infectades, el VHB roman al cos, provocant una malaltia

cronica i problemes hepatics greus.

HEPATITIS B

carcinoma
Cirrosis hepatica

Hepatitis
crdénica

Simptomes
o febre
® nausees i vomits
e dolor abdominal
e orina fosca
e debilitat i fatiga
e peérdua de gana

e pigmentacié groga de la pell (Ictericia)
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Diagnostic

e Analisi de sang: amb una analisi de sang es poden detectar signes del virus de
I'nepatitis B al cos i saber si la infeccio és aguda o cronica.

e Ecografia hepatica: pot mostrar I'extensié del dany hepatic.

e Biopsia de fetge: s’extreu una mostra del teixit per analitzar-la.

Tractaments

El tractament de I'nepatitis B depén de si la infeccidé és aguda o cronica. Si el metge
determina que la infeccié d'hepatitis B és aguda (és a dir que no es prolongara i
desapareixera pel seu compte en un temps curt —setmanes o pocs mesos), és
possible que no necessitis tractament. En canvi, el metge pot recomanar descans,
una nutricié adequada i molt liquid mentre el cos combat la infecci6. Les persones a
les quals se'ls diagnostica una infeccié cronica, necessiten tractament de per vida per
ajudar a reduir el risc de patir una malaltia hepatica irreversible (cirrosi) i evitar que es

transmeti la infeccié a altres persones.

El tractament per a la infeccié cronica d'hepatitis B pot comprendre:

e Medicaments antivirals (ajuden a combatre el virus i a reduir la seva capacitat

de fer mal al fetge).

e Injeccions de interferd: linterferd alfa-2b (Intron A) és una substancia que
produeix el cos per combatre infeccions. L'interferé no s'ha d'utilitzar durant
I'embaras. Els efectes secundaris poden ser nausees, vomits, dificultat per

respirar i depressio.

e Trasplantament de fetge (si el fetge esta en molt mal estat).

Factors de risc

e Mantenir relacions sexuals sense proteccié amb una persona infectada.

e Compartir agulles en consumir drogues intravenoses.

e Mare infectada.

e Viatjar a una regi6 (Asia, Africa, Europa) amb una taxa elevada d'infeccié pel

virus de I'hepatitis B.
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Prevencions

e Vacuna contra I'hepatitis B.
e Us adequat del preservatiu.
e No compartir agulles durant el consum de drogues intravenoses.

e Conéixer l'estat del VHB de qualsevol parella sexual.
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INFECCIONS DE TRANSMISSIO SEXUAL BACTERIANES

SIiFILIS

La sifilis és una infeccid de transmissié sexual causada per un bacteri anomenat
Treponema pallidum. Aquest bacteri entra al cos a través de les membranes mucoses
o la pell erosionada. Una vegada dins del cos, entra al torrent sanguini i s'adhereix a

les cel-lules, causant danys als organs al cap d’un del temps.

La sifilis es transmet a través del contacte amb la membrana mucosa durant el sexe
oral, vaginal i anal. Pot ser transmesa encara que no hi hagi penetracié o intercanvi
de fluids. Quan aquesta infeccio sorgeix durant I'embaras, si el fetus resulta infectat,
contreu el que s’anomena sifilis congénita, una situacié preocupant que pot tornar-se

greu i causar malformacions, avortament i, fins i tot, la mort del nadé.
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Simptomes

Els simptomes de la sifilis es desenvolupen en quatre etapes.

Etapa primaria: en els primers 10 a 90 dies després d'haver tingut relacions sexuals
sense utilitzar cap protecci6 amb una persona infectada, apareix una lesié (nafra o
ampolla) en I'area genital (penis o vagina) que es diu xancre. Normalment és indolora

| pot restar oculta en la vagina o en el recte.

Aquestes lesions solen desapareixer al voltant de les 4 o 5 setmanes posteriors,
aproximadament, pero la infeccid segueix latent en la persona, i pot tornar a

manifestar-se en qualsevol moment si no es realitza el tractament pertinent.

Etapa secundaria: és la fase evolutiva de la malaltia. Sol durar de dos a tres mesos.

S’inicia unes sis setmanes després de d’haver aparegut el xancre d’inoculacio. Es
caracteritza per 'aparicio de les Sifilides, diversos tipus de lesions cutaneo-mucoses,
que apareixen en un 90% dels casos. Les lesions poden tenir aspectes diversos i
localitzar-se en diverses zones de la superficie cutaneo-mucosa. La més
caracteristica és la Roseola sifilitica que consisteix en unes erupcions a la pell arreu
del cos (taques o papules), fins i tot al palmell de les mans i a la planta dels peus.

Usualment sense picor.

Altres simptomes sén la febre, el mal de coll, la inflamaci6 dels ganglis limfatics, dolor
a les articulacions i als musculs o la caiguda irregular dels cabells. Després del primer
any, s’entra en la fase de laténcia, durant la qual pot no haver-hi cap manifestacio

dels simptomes durant anys o inclus de per vida.

Etapa terciaria: comencga passats els 5 anys després de la infeccid i es presenta en

un ter¢ de les persones que han patit una sifilis no tractada durant més de 10 anys,
com a minim. En aquesta fase apareixen complicacions en els organs interns que es

manifesten en forma de:
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> Malalties psiquiatriques com demeéncia, paralisi general progressiva o

alteracions de personalitat.
> Alteracions neuroldgiques com reflexos nerviosos exagerats o pupil-les que

no responen a la llum.
> |nsuficiéncia cardiaca o aneurisma i insuficiéncia adrtica, principal vas

sanguini del cos.

Etapa congénita: Els nadons de les dones amb sifilis es poden infectar mitjangant la

placenta o durant el part. La majoria dels nounats amb sifilis congénita no presenten
simptomes, encara que en alguns casos poden presentar una erupcio cutania en els
palmells de les mans i en les plantes dels peus. Els simptomes posteriors poden
comprendre sordesa, deformitats en les dents i “nas en cadira de muntar” (quan

col-lapsa el pont nasal).

Diagnostic
La confirmacié diagnostica es pot obtenir per dos mecanismes:

e Examen directe: requereix I'obtenciéo d’'una mostra de les secrecions que es

formen a la superficie de les lesions cutaneo-mucoses, mitjangant la técnica
microscopia de camp fosc, que permet detectar I'eventual preséncia del

Treponema pallidum.

e Prova serologica: permet detectar la preséncia de certs anticossos elaborats

per I'organisme, davant la preséncia d’antigens del Treponema pallidum a la

sang
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Tractaments

La sifilis es cura de forma senzilla amb antibiotics, pero pot provocar dany permanent
si no és tractada. El medicament més eficag per tractar la sifilis és la Penicil-lina G
benzatinica, que ha de ser sempre administrada en forma d'injeccio i la dosi varia

segons la fase de la malaltia.

Fase de la malaltia Dosi de penicil-lina Altres medicaments
Primaria 1 injeccio Penicil-lina G | Doxiciclina, 100 mg 2x /
benzatinica de | dia
2.400.000 Ul Tetraciclina, 500 mg 4x

/ dia o dos per 14 dies

secundaria 2 injeccions de | Doxiciclina, 100mg 2x /
1.200.000 ul de | diao
Penicil-lina G [ Tetraciclina, 500mg 4x /

benzatinica en dues |dia o dos per 14 dies
regions diferents del

COS.
Terciaria 3 injeccions de | Doxiciclina, 100mg 2x /
penicil-lina amb [ diao

2.400.000 Ul en | tetraciclina, 500mg 4x /
diferents regions del | dia, ambdues

cos, amb un interval de | per 28 dies

7 dies entre cada dosi.

congenita Penicil-lina G Cristalina
100-150.000

Ul / kg / EV / dia, en 2
dosis en la primera
setmana de vida o en 3
dosis en nadons entre
els 7i 10 dies.
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Factors de risc
e relacions sexuals sense proteccio
e practiques sexuals amb diverses persones
e persones infectades pel VIH (el virus causant de la SIDA)
Prevencions

e Usar adequadament els preservatius: pot reduir el risc de contraure sifilis,

perd nomes si el preservatiu cobreix les ulceres de la sifilis.

e FEvitar les drogues d'us recreatiu: el consum excessiu d'alcohol o altres

drogues pot afectar el bon judici i portar a practiques sexuals insegures.

Fig.2

Fig.1 : ‘
9 Preservatiu femeni

Preservatiu masculi

Aquestes figures mostren I'is adequat del preservatiu masculi i femeni.
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URETRITIS GONOCOCCICA (GONORREA)

La uretritis gonococcica, més coneguda com gonorrea, és una infeccié causada pel
bacteri Neisseria gonorrea. Es transmet durant les relacions sexuals vaginals, anals
i orals (tant si es realitzen com si es reben). El bacteri prolifera en zones corporals
humides i calides, com ho és el conducte que transporta l'orina a fora del cos
(uretra). En les dones, aquest bacteri es pot trobar a I'aparell reproductor (que inclou

les trompes de Fal-lopi, I'iter i el coll uteri), pot, fins i tot, proliferar als ulls.
Simptomes

Els simptomes de la gonorrea, amb frequéncia, apareixen de 2 a 5 dies després de
la infeccio. No obstant aix0, en els homes, els simptomes poden trigar fins a un mes

a apareixer.

Algunes persones que no presenten simptomes, poden desconeixer per complet
que han adquirit la malaltia i, per tant, no buscar tractament. Aixd6 augmenta el risc

de complicacions i de possibilitats de transmetre la infeccié a una altra persona.

Els simptomes en els homes inclouen:

° dolor i ardor en orinar

° augment de la frequéncia o urgéncia urinaria

° secrecio del penis (de color blanc, groc o verdosa)
° obertura del penis (uretra) vermella o inflamada

° testicles sensibles o inflamats

° mal de coll (faringitis gonococcica)

Els simptomes en les dones poden ser molt lleus i es poden confondre amb un

altre tipus d'infeccié. Aquests simptomes inclouen:

e dolori ardor en orinar

e mal de coll

e relacions sexuals doloroses

e dolor intens a la part baixa de I'abdomen (si la infeccio es dissemina a les
trompes de Fal-lopi i la zona de I'estobmac).

e febre (si la infeccid es dissemina a les trompes de Fal-lopi i la zona de

I'estdbmac)
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e sagnat uteri anormal

e sagnat després de tenir relacions sexuals

=

e secrecid vaginal anormal color verdosa, groguenca o amb mala olor
Diagnostic

e Analisi d'orina: pot ajudar a identificar el bacteri a la uretra.

e Hisopat de la zona afectada: mitjangant un hisop a la gola, la uretra, la vagina

o el recte, es pot recol-lectar el bacteri per identificar-la en un laboratori.
Tractaments

El tractament de la gonorrea és simple, i es realitza de la mateixa manera en homes
i en dones. Actualment s'indica el tractament amb dosi unica d'antibiétics. Els
procediments més comuns son amb Ceftriaxona intramuscular o Ciprofloxacino per
via oral. L’Azitromicina pot ser una opcio, pero els efectes col-laterals sén comuns

en les dosis elevades necessaries per tractar la gonorrea.
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Factors de risc
Els factors que poden augmentar el risc de contraure gonorrea inclouen:

e tenir una nova parella sexual

e tenir una parella sexual que té parelles simultanies (infidelitat)
e tenir diverses parelles sexuals (promiscuitat)

e diagnostic previ de gonorrea

e tenir altres infeccions de transmissié sexual
Prevencions

La més eficag consisteix en utilitzar preservatius. Cal evitar tenir relacions sexuals
sota els efectes de l'alcohol o de les drogues per evitar I'oblit o el mal us del
preservatiu. Limitar el nombre de parelles i, si no és el cas, fer examens regulars per

ITS si el pacient té multiples parelles sexuals.
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CLAMIDIASI

Es una infeccié causada pel bacteri Chlamydia trachomatis, pertanyent a la familia
Chlamydiaceae. A l'inici, la infeccio es pot localitzar en diferents mucoses del cos,

com per exemple, l'uretra, en I’home, i el coll de I'iter i la uretra, en la dona.

Es pot transmetre durant les relacions sexuals (orals, vaginals o anals). Les mares
infectades per clamidia, poden transmetre als nadons la infeccid durant I'Ultim

moment del part.

La infeccié pot causar danys greus i permanents en 'aparell reproductor d’'una dona
i fer més dificil o impossible que quedi embarassada. La infeccio genital per clamidia

també pot provocar embaras ectopic que pot ser mortal.

Els nadons de mares infectades poden tenir infeccions oculars i pneumonia. En els
homes, la infeccié genital per clamidia pot infectar I'epididim, que és el conducte de

'esperma. Aixo pot causar dolor, febre i, en alguns casos, infertilitat.

Fertilidad Esterilidad

Obstruccion de la
trompa de Falopio

La infeccion obstruye la trompa
de Falopio e impide la fecundacion
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Simptomes

Normalment, la clamidia no presenta simptomes. La majoria de persones,
especialment les dones, poden no saber que estan infectades. Els simptomes de

clamidia poden comencar entre 5 i 10 dies després de l'inici de la infeccio.
En les dones, els simptomes sén:

e dolor abdominal

e dolor o sensacio de cremor en orinar

e febre baixa

e dolor durant les relacions sexuals

e inflamacio de la vagina o al voltant del recte
e necessitat d’orinar amb més frequéncia

e sagnat vaginal després d’una relacié sexual
En els homes, els simptomes sén:

e dolor o sensacio de coissor en orinar
e inflamacio dels testicles
e secrecié amb pus

e inflamacid al voltant de I'anus
Diagnostic

Existeixen diferents proves per diagnosticar la clamidia; a partir d'una mostra

d’orina o a partir d’'una mostra de la zona del penis o del coll de I'uter. Amb la mostra

es fan diferents proves de laboratori d’anticossos fluorescents o monoclonals,

sondes d’ADN o cultius cel-lulars per detectar-ne la preséncia.
Tractament

La clamidia es tracta amb antibidtics. El tractament antibidtic recomanat és la
doxiciclina, dues dosis diaries durant set dies o azitromicina en una unica dosi. Es
poden utilitzar altres medicaments alternatius, perd no son tan eficagos com

I'azitromicina i la doxiciclina.
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Factors de risc

La clamidia és més comuna en persones joves, especialment dones. El contagi és

més probable si no es fa servir preservatiu, o si la persona té multiples parelles.
Prevencions

e Usar adequadament el preservatiu
e limitar el nombre de parelles sexuals

e fer examens regulars de MTS, si el pacient té multiples parelles
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INFECCIONS DE TRANSMISSIO SEXUAL PROTOZOARIES
TRICOMONIASI

Es una infeccié genital de transmissié sexual comuna, causada per un protozou
flagelat patogen Trichomonas vaginalis, pertanyent a I'ordre Trichomonadida que

parasita el tracte urogenital tant d’homes com de dones.

Aquesta infeccid no sol presentar complicacions perd pot augmentar el risc de
contraure el VIH. Es transmet durant les relacions sexuals amb una persona
infectada, per contacte amb secrecions genitals del penis o de la vagina. També es
pot contagiar en compartir les joguines

sexuals. Una persona que ha tingut : /‘

infeccidé per tricomoniasi pot tornar-se )

L/
z

: )) (

/
rebut tractament i s’hagi curat d'un )

episodi previ. No hi ha immunitzacio. : ' s

a infectar si no pren les mesures de e

prevencio adequades, encara que hagi

Simptomes

Més del 50% de persones no presenten simptomes, i aix0 vol dir que la gran majoria
de persones infectades no saben que tenen la infeccié fins que no es fan la prova
diagnostica. Els simptomes se solen presentar d'entre 5 a 28 dies després del

contagi.

Els simptomes en les dones soén:

e flux vaginal escumds de color groc verdos
e molésties en orinar
e irritacio i picor en I'area genital

e molésties durant les relacions
Els simptomes en els homes son:

e rritacions
e vermellor del penis
e lleu secrecio uretral

e sensacio de coissor en orinar
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Diagnostic

Cal fer-se unes proves especifiques per detectar el parasit que causa la
tricomoniasi. Normalment s’agafa una mostra de les secrecions de I'area afectada,

en els homes, s’agafa de la uretra i I'orina; en les dones, de la vagina.
Tractaments

La infeccio té cura. El tractament consisteix en prendre antibiotic oral, normalment
metronidazol, que és I'antibidtic més comu per tractar aquesta infeccié. Es pren per

via oral en una dosi Unica.

Es recomana no consumir begudes alcohdliques durant aquest tractament (baixen la
eficiencia del antibiotic) i també no mantenir relacions sexuals per no contagiar la
parella sexual fins que s’hagi acabat el tractament i hagin desaparegut els

simptomes clinics de la malaltia.

Es important que la parella o parelles sexuals d’una persona infectada visitin el
metge o0 metgessa per poder ser valorades i rebre el tractament antibiotic

corresponent.
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Factors de risc
Els factors de risc consisteixen en tenir:

e multiples parelles sexuals
e antecedents d'infeccions de transmissié sexual
e episodi previ de tricomoniasi

e relacions sexuals sense preservatiu
Prevencions

e usar adequadament el preservatiu
e limitar el nombre de parelles sexuals
e informar la parella o parelles sexuals recents, en cas d’estar infectat
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POLLS PUBICS (LLADELLES)

Els polls pubics també anomenats com a 'lladelles’, son insectes que es troben a la
regio genital femenina o masculina. S'alimenten de sang, i les seves picades poden
provocar picor intensa.

Es contagia freqientment a través de les relacions sexuals. En els nens se solen
trobar a les pestanyes o les celles i poden ser indici d'abus sexual.

També és possible el contagi per compartir roba, tovalloles, etc.

Ladillas
Phtirus pubis

Simptomes

Picor intensa en la regio genital, o també a les cames, al torax, a les aixelles, a la

barba o bigotis i a les pestanyes o celles (més frequent en el cas dels nens).
Diagnostic

El diagndstico de lladelles pot realitzar-lo un metge mitjangant I'exploracié fisica del

pacient en la consulta medica ordinaria.

Tractaments

El tractament basic per a les lladelles sén els rentats amb xampu de linda a I'1%
(kife xampu) o I'aplicacié de crema de permetrina a I'1% (NIX o permetrina xampu).
Aquest xampu o crema s’han d’aplicar a la zona compromesa, ben seca, almenys

durant 5 minuts i després cal esbandir-se bé
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Factors de risc

Les persones que pateixen altres infeccions de transmissido sexual tenen més

probabilitat de contagi per polls pubics.
Prevencions

Durant les relacions sexuals, els polls pubics es contagien facilment, tot i que es faci
servir un preservatiu. Llavors, per prevenir la transmissio, I'Unica manera d'estar
segurs de no infectarse és no tenir contacte intim amb persones infectades (és de

les poques MTS que es poden veure a simple vista).
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La candidiasi genital és una infeccié de transmissio sexual causada pel creixement

d'un fong anomenat Candida albicans, que normalment apareix quan es detecta una

debilitat del sistema immune o per tractaments d'antibiotics. Aquest tipus d'infeccid

pot sorgir en homes i dones.

Simptomes

picor intensa a la regi6 genital

envermelliment i inflor a la regi6 genital

plaques blanquinoses a la vagina o al cap del penis
dolor o sensacio de cremor en orinar

molestia o dolor durant el contacte intim

elpene

]
}Eji _ Ampollasen
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Tractaments

Pomades antimicotiques (tant en homes com en dones): Candicort o Fluconazol,
que han de ser aplicades 2 o 3 vegades per dia, de 3 a 14 dies com maxim, segons

les indicacions del metge.
Factors de risc

Alguns factors que estan associats a l'augment de risc de la candidiasi inclouen:

e relacions sexuals sense preservatiu

e Us frequent d'antibidtics, anticonceptius i corticosteroides (que poden
provocar baixada de defenses)

e embaras o menstruacio

e malalties com diabetis, sida, VPH i lupus que disminueixen el sistema
immune

e Us freqUent de roba estreta o humida

e caminar amb els peus descalgos o compartir guants

e rentar els genitals més de 2 vegades al dia i utilitzar tovalloles sanitaries

durant més de 3 hores seguides

Prevencions

Per evitar candidiasi vaginal, es recomana a les dones |'Us de roba interior de cot6
per la menor irritacié que pot comportar a la zona intima, aixi com evitar peces

excessivament ajustades en la zona genital.
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PART PRACTICA: ENQUESTA

Aquesta enquesta s’ha fet de manera andonima. Hi han participat un total de 81
alumnes i cadascun d’ells havia de marcar amb una (X) les opcions segons els seus

criteris i coneixements.

L'objectiu de l'enquesta és identificar el nivell de coneixement dels alumnes
adolescents a I'Institut Mila i Fontanals, des dels alumnes de 4t de 'ESO fins als
alumnes de 2n de Batxillerat, sobre les malalties de transmissié sexual (MTS) i les
seves mesures de prevencid, aixi com identificar i caracteritzar el comportament

sexual real dels adolescents del Raval.

La enquesta que es va passar va ser la segiient

Edat: Sexe: Home () Dona( )

Pais d’origen familiar:

Has tingut alguna vegada relacions sexuals amb una altra persona? Si( )
No( ) amb quantes?

Si n’has tingut, a quina edat vas tenir per primera vegada relacions sexuals?

En cas afirmatiu, amb ( ) o sense ( ) preservatiu?
Per qué va ser aixi?

Beus alcohol? Si( ) No ( ) fumes? Si( ) No( )
Surts de festa? Si ( ) No ( ) quantes hores 7___

(Posa un X a les malalties que coneixes)

Virus del Papil-loma huma ( )/ Gonorrea ( )/ Sifilis ( )/

SIDANIH () / Tricomoniasis ( )/ Candidiasis ( )/
Hepatitis B ( ) / Herpes genital ( )

(Posa un X als anticonceptius que també prevenen malalties de transmissio
sexual)

pindola anticonceptiva ( )/ preservatiu ( )/ diafragma ( )/

DIU ( )/ pedag anticonceptiu ( )/ cremes espermicides ( )
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METODOLOGIA ESTADISTICA

El buidatge de resultats es dona a les taules com a mitjanazerror estandard i el

recorregut (minim i maxim).
Analisis univariants
Les diferéncies entre sexes han estat tractades mitjangant un test T de Student.

El resultat per les diferents procedencies geografiques ha sigut analitzat mitjangant
el test de Kruskal-Wallis (I'equivalent no parameétric —no exigeix normalitat de les
dades- de l'analisi de la varianga). En cas d’obtenir resultats significatius
estadisticament, es remarquen en color a les taules: en color groc si sén significatius

per sota i en verd si son significatius per sobre.
Analisi multivariants

L’Analisi Factorial de Correspondéncies é€s una técnica per mostrar graficament
taules, calculant coordenades que representen tant les files com les columnes de la
matriu d’entrada. Utilitza la distancia Chi-quadrat per interrelacionar les mostres i és
capag de representar en el mateix espai multivariant, tant les mostres (files) con les
variables (columnes). Permetent la localitzacioé visual de relacions o diferéncies
entre tot dos grups d’entrades a la matriu de dades. Cada grafica (files o columnes)
esta basada en les distancies entre els seus individus. Aixi doncs, con més propers
apareguin dos punts graficament, més similars son en les seves caracteristiques.
Aquest sistema de superposicid és molt popular, pero la relacié entre les dues
grafiques superposades no és directa. La relacio entre les files i les columnes és

orientativa. Sén dos dimensions diferents. | la seva relacié es orientativa.
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Els resultats de les enquestes son:

v INS
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Taula 1 a: Els resultats es donen a les taules com a mitjanaterror estandard i el

recorregut (minim i maxim). En alguns casos (recorregut de 0 a 1, es dona el % per

millor comprensio).

Es mostren resaltats en colors els resultats estadisticament significatius (groc, pels

valors molt baixos, i verd pels valors significativament elevats).

Origen\variab | Sexe Edat Relacions | Promisc | Protecci | Edat 1° | Alcohol
le uitat 0 relacio
ASIATICS H=6  |335:027 |04120.12 |0.76£02 |0%0 127402 | 0.058+0.058
(n=17) D=11 | (2-5) (0-1) ? (0-0) 0 (0-1)
41 % (0-4) 0 % (1-2) 5.8 %
n=7
INDOSTANIC | H=15 |3.66£022 |022£0.08 |0.66£02 |0.14£0.0 |133£0.5 |0.07£0.05
§ D=12 | (2-6) (0-1) 7 7 (0-3) (0-1)
(n=27) 22 % ©-5) ©-1) n=6 7%
Baixa 14 %
EUROPEUS  |H=1  |3.85:026 |085:0.14 |2.5740.6 |0.14£0.1 |1.6:042 |042+02
(n=7) D=6 |(3-5) (0-1) 4 4 (1-3) (0-1)
85 % 0-5) 0-1) n=6 42 %
Alta 14 %
AMERICANS |H=5  [323£029 |0.70:0.11 |247£0.5 |035:0.1 |1.83£02 |0.52+0.12
(n=17) pD=12 |6 (0-1) 8 2 7 (0-1)
70 % ©0-8) 1 O-h 03 sy
Alta 35 % n=12
AFRICANS H=6  |3.66:041 |033:0.14 |1.16:0.6 |0.1620.1 |2.25:0.6 |0.08:0.08
(n=12) D=6 | (1-6) (0-1) ! ! 2 (0-1)
130 (0-6) (0-1) (1-4) .
16% n=4
TOTAL H=33 [3.52:0.12 |043£005 |131202 |0.16:0.0 |1.7£0.15 |0.2+0.04
(n=81) D=47 | (1-6) (0-1) ! 4 (0-4) (0-1)
43 % (0-8) (0-1) n=35 20 %
16 %
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Tabla 1 b (continuacid):

v INS
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Origen\variab | Tabac Sortir Hores de | Malalties | Prevenci Homo/Het
le Festa festa [ ero
ASIATICS 0.058+0.0 | 0.23+£0.10 0.82+0.38 [0.93+0.22 | 1.05+£0.02 | 0.17+0.09
(n=17) >3 (0-1) (0-4) (1-3) (0-3) (0-1)

(0-1) 23 %

5.8 %
INDOSTANI 0.11+£0.06 | 0.25+0.08 1.07£0.48 |1.14+0.17 | 0.66+£0.14 | 0.03+£0.03
CS (0-1) (0-1) (0-12) (0-3) (0-2) (0-1)
(n=27) 11 % 25 % escasses
EUROPEUS 0.28+0.18 | 0.42+0.20 1.4240.8 2.42+0.29 | 1+0.21 0.28+0.18
(n=7) (0-1) 0-1 (0-5) (1-3) (0-2) (0-1)

28 % 42 % forga
AMERICANS |0.29+0.11 |0.35+0.11 1.47+£0.54 |2.52+0.25 | 0.88+£0.16 | 0.058+0.05
(n=17) (0-1) 0-1 0-7 (1-5) (0-3) (0-1)

29 % 35% forga
AFRICANS 0+0 0.25+0.45 1.084+0.59 [ 1.75+£0.27 | 1.16+0.24 | 0.083+0.08
(n=12) (0-0) (0-1) (0-6) (0-3) (0-3) (0-1)

0% 25 %
TOTAL 0.13+£0.03 | 0.28+0.05 1.13£0.13 | 1.82+0.12 | 0.9+0.08 0.1+0.03
(n=81) (0-1) (0-1) (0-12) (0-5) (0-3) (0-1)

13 % 28 %
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Tabla 2: CONEIXEMENT MTS

v INS

MiLA | FONTANALS

Origen\variable Tricom | SIDA Papilom | Hepatiti Sifilis Gonorr | Herpes | Candi
oniasi /VIH a S ea diasi
[VPH
ASIATICS 0.17+£0. |0.94+0. |0.64+0.1 0.47+0.1 0.47+£0. ]0.47+£0. |0.41+0. |0.29+
_ 09 05 2 2 12 12 12 0.11
(n=17)
(0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1)
17% 94 % 64 % 47 % 47 % 47 % 41 % 29 %
INDOSTANICS 0.11£0. |0.59+£0. |[0.46+0.0 |0.33£0.0 |0.25£0. ]0.11£0. |0.14+0. |0.11+
_ 06 09 9 9 08 06 06 0.06
(n=27)
(0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1)
11 % 59 % 46 % 33 % 25 % 11 % 14 % 11 %
EUROPEUS 0+0 1+0 0.71%0.1 0.42+0.2 [0.57+£0. ]0.85£0. |0.71£0. |0.57+
(n=7) (0-0) (0-1) 8 (0-1) 2 14 18 0.2
0% |100% |©OD 2% |OD 0D 0D O-1)
71 % 57 % 85 % 71 % 57 %
AMERICANS 0.0580%+ |0.944+0. |0.64%0.1 0.70+0.1 0.58+0. ]0.82+0. |0.76x0. |0.47+
_ 0 058 2 1 12 09 10 0.12
(n=17)
(0-0) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1)
5.8 % 94 % 64 % 70 % 58 % 82 % 76 % 47 %
AFRICANS 0.080+0 |0.83+0. [0.33+0.1 0.41+0.1 0.66+£0. |0.50+£0. |0.41£0. |0.25+
_ .08 11 4 4 14 15 14 0.13
(n=12)
(0-0) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1)
8 % 83 % 33 % 41 % 66 % 50 % 41 % 25 %
TOTAL 0.1£0.0 |0.81+£0. [0.52+0.0 |0.46+0.0 |0.46+0. |0.46+£0. |0.42+0. |0.28%
_ 3 04 5 5 05 05 05 0.05
(n=81)
(0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1)
10 % 81 % 52 % 46 % 46 % 46 % 42 % 28 %

43




Infeccions de transmissié sexual: Les més comunes al Raval,Barcelona.

Tabla 3: CONEIXEMENT ANTICONCEPTIUS PROTECTIUS ENFRONT MTS

v INS

MiLA | FONTANALS

Origen\variab | Pindola Preservati Diafragm | DI Pedac Espermici
le u a des
ASIATICS 0.17+£0.09 | 0.70+0.11 0.17£0.09 |[0.29+0.11 | 0.06+£0.05 | 0.06+0.06
(n=17) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1)

17 % 70 % 17 % 29 % 6 % 6 %
INDOSTANI 0.18+0.07 | 0.44+0.09 0.11+£0.16 | 0.03+£0.03 |0.04+£0.03 |0.11£0.06
S (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1)
(n=27) 18 % 44 % 11 % 3% 4% 1%
EUROPEUS 0.144+0.14 | 0.85+0.14 0+0 0.14+£0.14 | 0+0 0.14+0.14
(n=T7) (0-1) (0-1) (0-0) (0-1) (0-0) (0-1)

14 % 85 % 0% 14 % 0% 14 %
AMERICANS |0.17£0.09 |0.76+£0.10 0.17£0.09 |[0.17£0.09 | 0.06+£0.06 | 0+0
(n=17) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-0)

17 % 76 % 17 % 17 % 6 % 0%
AFRICANS 0.33+0.14 | 0.75+0.13 0.33+0.14 [0.25+0.13 |[0.16+0.11 | 0.16+0.11
(n=12) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1)

33 % 75 % 33 % 25 % 16 % 16 %
TOTAL 0.2+0.04 0.65+0.05 0.16+£0.04 | 0.16+£0.04 | 0.06+£0.02 | 0.08+£0.03
(n=81) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1) (0-1)

20 % 65 % 16 % 16 % 6 % 8 %
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Cap de les variables estudiades presenta diferéncia entre ambdos sexes (Test
T no significatius en cap cas). La mostra no permet dividir, a més de

procedéncies geografiques, per sexes alhora.
-“Edat”: No hi ha diferéncies entre els grups estudiats.

-“Sexe” : La mostra inclou 33 nois i 47 noies. Encara que una mica esbiaixada cap
al sexe femeni, la diferéncia no és significativa, és a dir, no s’allunya de la proporcio
del 50% per cada sexe, amb aquest tamany de mostra (Chi-cuadrado 2.45; 1 gdl,
P=0.11; No significatiu).

-“Pais d’origen familiar”: S’ha dividit la mostra per grans origens geografics, pero
no de naixement sind familiars. Ens informa del tipus de cultura on s’han

desenvolupat els individus de 'estudi.

\

ASIA: Xina, Filipines, etc.

INDOSTANIC: Pakistan, india, Bangladesh i Nepal.

EUROPA: Espanyai altres procedéncies dintre d’Europa.
AMERICA : Sud Ameérica i Carib.
AFRICA: Magreb i Guinea.

Encara que alguna de les barreges semblen molt heterogénies, com podria ser el
cas dels individus xinesos amb els filipins, o els de Guinea amb els Maghrebins, en
tots els casos un dels grups representats és sempre molt reduit i queda diluit en les

seves respectives mostres.

-“Has tingut alguna vegada relacions sexuals amb una altra persona? Si () No

()“

-El'43 % no és verge.

-Hi ha diferéncies significatives entre els diferents col-lectius pel que fa a 'edat de la
primera relacio sexual (Kruskal- Wallis Test, H= 11.40; P=0.022). Destaquen els

valors baixos dels indostanics i els valors alts d’europeus i llatinoamericans.
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-Els indostanics sén els qui menys relacions sexuals han tingut (mitjana més baixa),
el que quadra amb una major repressié d’indole religiosa i cultural, mentre que,

entre els europeus i llatinoamericans, un percentatge més alt s’ha iniciat en el sexe.

Els nois s’han iniciat una mica més que les noies, perd sense cap significacié (Test
T=1.16; P=0.24; NS).

AIREANS ASIATICS
INDOSTANICS
AMERICANS
27,9%
EUROPEUS

339%

La informacio reflectida en el grafic permet visualitzar facilment els resultats dels
alumnes que han mantingut relacions sexuals. Com s’hi pot observar, el percentatge
dels alumnes d'origen europeu és elevat (33.9%) tot i que no presenta molta
diferéncia amb els alumnes d'origen america (27.9%). Els indostanics obtenen el
resultat més baix. (8.8%)

-“Amb quantes? "~

Aquesta pregunta ens déna idea de la promiscuitat (nombre de parelles diferents).

La mitjana de l'institut es de 1,31 parelles sexuals, el que vol dir que la major part
dels alumnes ja han perdut la virginitat.

Hi ha diferéncies significatives entre els diferents col-lectius pel que respecta al
nombre de parelles sexuals que han tingut (Kruskal- Wallis Test, H= 13.03;
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P=0.011). Destaquen, de forma paral-lela a la pregunta anterior, els valors baixos
dels Indostanics (encara que algu ha arribat a tenir fins cinc partenaires, el normal
€s que la resposta sigui una o cap), aixi com els valors alts d’europeus (de dues a
tres parelles, habitualment, fins a cinc) i dels llatinoamericans (de dues a tres,
habitualment, i en el cas d’'un dels individus, fins a vuit).

Els nois resulten una mica més promiscus que les noies, fregant el nivell de
significacio, (Test T=1.89; P=0.06; NS) perd sense arribar a ser significativa aquesta
dada.

-“En cas afirmatiu, amb( ) o sense( ) preservatiu?. Per qué va ser aixi?.”

Aquesta pregunta ens dona idea de si els individus enquestats prenen precaucions
o no durant les seves relacions sexuals. El 16 % del total (verges o no) han utilitzat

preservatius. Evidentment, només els han utilitzat els no-verges.

Dels qui ja han tingut relacions, no existeixen diferéncies significatives entre els
diferents col-lectius pel que respecta a la presa o no de precaucions (Kruskal- Wallis
Test, H= 5.84; P=0.21). Dels qui han tingut sexe, destaquen els valors baixos dels

filipins i una mica menys dels europeus (cap 0 poques precaucions).

Curiosament, els nois apareixen com que s’han preocupart una mica més que les

noies per aquesta questio, perd sense cap significacio (Test T=1.17; P=0.25; NS).

Com s'il'lustra en el seguent grafic, els alumnes d'origen america, obtenen el resultat
més alt (35%) de I'Us del preservatiu a I'nora de mantenir relacions sexuals. Aixo ens
mostra que gairebé tots ells l'utilitzen (menys el 7%). Mentre que dels alumnes
d'origen europeu podem dir, observant el grafic anterior, que el 33.9% ja han
mantingut relacions sexuals, perd podem visualitzar com més de la meitat (33.9 - 14
= 19.19%) no pren cap mesura de prevencio basica, com pugui ser el preservatiu.
També podem observar que cap dels alumnes asiatics que ha tingut relacions
sexuals (16%) va utilitzar preservatiu, la qual cosa vol dir que estan en major risc de

contagi d’alguna malaltia de transmissié sexual.
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% DE LUS DEL PRESERVATIU
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-“Si_n’has tingut, a quina edat vas tenir per primera vegada relacions

sexuals? |
Aquesta pregunta ens indica I'edat de péerdua de la virginitat.

No hi ha diferéncies significatives entre els diferents col-lectius pel que respecta a
I'edat de la primera relacio sexual (Kruskal- Wallis Test, H= 2.24, P=0.69).

Els nois s’inicien una mica més aviat que les noies, perd sense cap significacio (Test
T=0.26; P=0.78; NS).

-“Beus alcohol?Si ( )No ( )’

Ens doéna idea de si l'individu pren alcohol i pot patir les consequéncies (pérdua de
la prudéncia, desinhibicio) propies de la ingesta d’aquesta substancia. El 20 % beu
alcohol.
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ALCOHOL
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Hi ha diferéncies significatives entre els diferents col-lectius pel que respecta a la
ingesta d’alcohol (Kruskal- Wallis Test, H= 19.38; P=0.0006). Destaquen els valors
baixos de els indostanics i asiatics (que no beuen gens) i els valors alts d’europeus i

llatinoamericans (prop de la meitat d’ells en beuen).

Sorprenentment, les noies beuen una mica més que els nois perd sense cap
significacié (Test T=1.47; P=0.14; NS).

- “fumes?Si( ) No( )’

Com la pregunta anterior, ens déna una idea de la iniciacié en diferents vicis

normalment amagats als pares. El 13 % fumen.

No hi ha diferéncies significatives entre els diferents col-lectius pel que respecta a
I's del tabac (Kruskal- Wallis Test, H=7.67; P=0.10).

Com en el cas de I'alcohol, les noies fumen una mica més que els nois pero sense
cap significacio (Test T=0.35; P=0.72; NS).
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-“Surts de festa?Si ( )No ( ).

Ens dona idea del grau de “llibertat” (o falta de control) en el que es mou l'individu.
El 28 % surten de festa.

No hi ha diferéncies significatives entre els diferents col-lectius pel que respecta a
sortir o no “de festa” (Kruskal- Wallis Test, H= 1.43; P=0.84).

Les noies surten una mica més perd sense cap significacio (Test T=1.24; P=0.21;
NS).

ALUMNES QUE SURTEN DE FESTA
ASIATICS
INDOSTAMICS
EUROPEUS
AMERICANS
AFRICANS
0% 10% 20% 30% 40% 50%

”

- “Quantes hores ?__
El mateix que I'anterior.

La mitjana és de poc més d’una hora, excepte un individu que va dir que 12 hores
(¢,podria ser un error i voldria dir “fins les 12:00”7?).

No hi ha diferéncies significatives entre els diferents col-lectius pel que respecta a la
duraci6 de la festa (Kruskal- Wallis Test, H= 1.58, P=0.81).

Nois i noies surten practicament igual (Test T=0.47; P=0.6; NS).
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-“Homosexualitat/ Heterosexualitat”:

Aquesta questié no va ser preguntada directament, pero es dedueix a partir de les

altres respostes.

No hi ha diferéncies significatives entre els diferents col-lectius pel que respecta al
percentatge d’homosexualitat (Kruskal- Wallis Test, H= 5.26; P=0.26).

HOMOSEXUALITAT

HOMOSEXUAL

HETEROSEXUAL

El percentatge global d’homosexualitat és del 10% aproximadament (ja sigui
homosexualitat estricta o bisexualitat), un percentatge similar al que hi ha en la
societat. Aix0 indica que a les edats de la nostra mostra, la tendéncia sexual ja esta
definida.

Hi ha una mica més de lesbianisme que d’homosexualitat masculina, perd sense
cap significacio (Test T=0.97; P=0.33; NS).
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-“(Posa un X a les malalties que coneixes)”.

Virus del Papil-loma huma () / Gonorrea ( ) / Sifilis ( ) / SIDA/VIH () /
Tricomoniasis () / Candidiasis ( ) /Hepatitis B ( ) / Herpes genital ( )

Els subjectes d’estudi coneixen, de mitjana, un parell de malalties de transmissio
sexual.

Hi ha diferéncies significatives entre els diferents col-lectius pel que respecta al
coneixement de les MTS (Kruskal- Wallis Test, H= 20.12; P=0.0004). Destaca el
notable desconeixement dels indostanics, i el major coneixement dels europeus i,
especialment del llatinoamericans, que sembla que paral-lelitza “I'ds i fruiment del

sexe” que en fa cada col-lectiu.

Les noies sembla que coneixen una nombre una mica més elevat de malalties, pero
sense cap significacié (Test T=0.67; P=0.50; NS).

-Tricomoniasi: Molt poca gent coneix la infeccié. Els que més la coneixen
son els asiatics, amb un 17 %, molt poc. No s’hi observa cap diferéncia
entre col-lectius (Kruskal- Wallis Test, H= 2.24; P=0.69).

-SIDA (VIH): De mitjana, vuit de cada deu (81 %) subjectes, la coneixen. Hi
ha diferéncies entre col-lectius (Kruskal- Wallis Test, H= 13.74; P=0.008)
destacant el baix coneixement dels indostanics. Les noies coneixen una
mica més la infeccio (no significatiu).

-Papiloma (VPH): La coneix practicament la meitat dels subjectes (52%).
No hi ha diferencies entre col-lectius (Kruskal- Wallis Test, H= 6.22; P=0.18).
Les noies la coneixen una mica meés (no significatiu).

-Hepatitis B: Coneguda per un 46 % dels subjectes. No hi ha diferéncies
entre col-lectius (Kruskal- Wallis Test, H= 5.92; P=0.20). Les noies la
coneixen una mica meés (no significatiu).

-Sifilis: Coneguda també per un 46 % dels subjectes. No hi ha diferéncies
entre col-lectius (Kruskal- Wallis Test, H= 7.81; P=0.09). Contrariament a
altres MTS, els nois la coneixen una mica més que les noies, pero no arriba
a ser significatiu.

-Gonorrea: Coneguda també, com les dues anteriors, i probablement per les
mateixes persones, per un 46 % dels subjectes. Hi ha diferéncies entre
col-lectius (Kruskal- Wallis Test, H= 26.44; P=0.00002). Destaca el baix
coneixement dels indostanics (11 %) i I'alt coneixement dels europeus (85
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%) i dels llatinoamericans (82%). Una vegada més, veiem aquesta dada en
relacié directa a I'is del sexe que fa cada col-lectiu. Els nois la coneixen una
mica menys que les noies (no significatiu). 42 i 49%, respectivament.

-Herpes genital: Coneguda per un 42 % dels subjectes. No hi ha diferéncies
entre col-lectius (Kruskal-Wallis Test, H= 18.67; P=0.0009). Com en altres

MTS, destaca el baix coneixement dels indostanics (14 %) i l'alt dels

europeus (71 %) i dels llatinoamericans (76 %). Les noies la coneixen una
mica més (no significatiu).

-Candidiasi: Coneguda solament pel 28 % dels subjectes (una mica més
les noies, no significatiu). Hi ha diferéncies entre col-lectius (Kruskal- Wallis
Test, H= 9.60; P=0.04). Destaca, com quasi sempre, el baix coneixement
dels indostanics (14 %).

MALALTIES CONEGUDES
CANDIDIASI TRICOMONIASI
7.8% 47%
HERPES GENITAL
11 7% SIDA/VIH

a 0 -
—
226%

GONORREA

12,8%

PAPIL-LOMA (VPH)

14,5%

sIFILIS
12,8%

HEPATITIS B

[tk

-“(Posa un X als anticonceptius que també prevenen malalties de
transmissié sexual). Pindola anticonceptiva ( ) / preservatiu ( ) /
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diafragma ( ) / DIU () / pedag anticonceptiu ( ) / cremes espermicides (

)”

De mitjana, els subjectes a penes coneixen un métode anticonceptiu que previngui
de la transmissié de MTS, resultat que, per ell mateix, resulta correcte, perqué dels

meétodes mencionats només el preservatiu ofereix proteccié davant de les MTS.

No hi ha diferéncies significatives entre els diferents col-lectius pel que fa al
coneixement de meétodes anticonceptius que previnguin la transmissio de MTS
(Kruskal- Walllis Test, H= 5.14; P=0.27).

Els nois coneixen un nombre una mica més elevat d’anticonceptius que les noies,
perd sense cap significacio (Test T=0.80; P=0.42; NS).

CREMES ESPERM...
B,6% PINDOLA
PEDAG ANTICONC.. 16,5%
5,0%
DU
5,0%
DIAFRAGMA,
13,2%
PRESERVATIU
537%
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-Pindola: Un 20% dels subjectes creu que la pindola protegeix de les MTS
(j)- Sense diferéncies entre col-lectius (Kruskal- Wallis Test, H= 1.61;
P=0.80). Les noies I'han marcat més que els nois, perd sense ser

significatiu.

-Preservatiu: Indicat com a protector pel 65 % de la poblacié estudiada. Encara
que es noten diferéncies entre mostres (veure taules), no son significatives
(Kruskal- Wallis Test, H= 7.97; P=0.09). Els nois el coneixen millor (perd no és

significatiu).

-Diafragma: Només el 16 % I'ha marcat erroniament. Encara que es noten
diferencies entre mostres (en els subjectes africans sobretot), no sén significatives
(Kruskal- Wallis Test, H= 4.44; P=0.34). Els nois s’han equivocat més (no

significatiu).

-Dispositiu Intrauteri (DIU): Com 'anterior, només el 16 % I’ha marcat erroniament.

No hi ha diferéncies significatives entre poblacions (Kruskal- Wallis Test, H= 5.93;

P=0.20). Els nois s’han equivocat més (no significatiu).

-Pedac anticonceptiu: L’ha marcat erroniament només el 6 %. No hi ha diferéncies

significatives entre poblacions (Kruskal- Wallis Test, H= 2.95; P=0.56). Les noies

s’han equivocat més (no significatiu).

-Cremes espermicides: Les han marcat erroniament només el 8%. No hi ha

diferéncies significatives entre poblacions (Kruskal- Wallis Test, H= 3.16; P=0.53).

Els nois s’han equivocat més (no significatiu).
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ANALISI MULTIVARIANT (A. Factorial de Correspondéncies)

Correspondence Plot

1.00 - Sexualitat
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Les questions referents als costums, s’agrupen en tres nuvols de variables
relacionades:

- “Coneixement” que correlaciona origen, coneixement de malalties,
coneixement de I'Us dels métodes de prevencio i edat. A més edat, i segons
nacionalitat, més coneixement de contracepcidé i ITS.

- “Festa” que relaciona sortir, el temps que se surt i el fumar i beure. Sortir més
cops i més temps, esta relacionat amb vicis com el fumar i el beure alcohol,
pero no amb tenir meés relacions sexuals.

- “Sexualitat” (que interessantment no esta relacionat amb sortir més) que
inclou haver tingut relacions, promiscuitat i coneixement dels meétodes
anticonceptius i de proteccio. Els adolescents que han tingut o tenen més

relacions i parelles, sén els que més saben de contracepcid i ITS.
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ENTREVISTA CURTA AMB UNA PROSTITUTA DEL RAVAL

Va ser molt dificil aconseguir una entrevista amb una prostituta, ja que la majoria
d’elles no volien respondre cap pregunta, tot i aixi vaig aconseguir obtenir
informaci6. Per exemple, una d’elles, d’origen rus, em va informar que, totes elles
han de tenir una llicéncia medica per realitzar el seu treball. A més, també va dir que
la prostitucio era totalment legal. A banda d’aix0, vaig observar que moltes d’elles no

tenen coneixement suficient de castella.

Finalment, vaig poder entrevistar una prostituta d’origen africa, perd en anglés basic,

ja que tampoc tenia coneixements de castella ni de catala.

How old are you?
(No em va poder contestar ja que no m’entenia bé. Perd semblava tenir entre 25-28
anys)

Do you work everyday?
(Em va dir que descansava dues vegades a la setmana).

How much do they pay you?
-50€ minimum. 200€ maximum.

Do you go to the doctor to make you a revision?
-No.

Is your health important to you?
-Yes.

Do you protect yourself? Do your customers use some condom to protect

themselves?
-Yes.
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ENTREVISTA AMB UN METGE ESPECIALITZAT A LES ITS:

1.) ¢Cual es la enfermedad o cuéles son las enfermedades de transmision sexual
mas comun que hay en el barrio del Raval?
Nosotros tratamos, CLAMIDIA, GONORREA, SIFILIS Y VIH.

2.) Me podria decir mas o menos el porcentaje de los adolescentes del Raval que
sufren alguna ETS?
El porcentaje de los adolescentes infectados (de entre 14-19 afios ) es un 10%

aproximadamente.

3.) ¢Cual es la causa mas frecuente?
La causa mas frecuente son las relaciones sexuales no protegidas. Es decir, no

utilizar o el uso inadecuado del preservativo.

4.) Aparte de utilizar un método de prevencion como el preservativo, ;qué otros
aspectos cree usted que debe cuidar o tener en cuenta un adolescente en el
momento o antes de la relacion sexual?

Conocer las practicas de riesgos, y qué practicas implican mayor riesgo y... perder

el miedo y la verglienza y utilizar nuestras consultas.

5.) Cree que la mayoria de los adolescentes se preocupa por su salud durante las
relaciones sexuales?

No, la mayoria no.

6.) ¢A qué edad es conveniente que una chica haga la primera revision
ginecoloégica? Cada cuando se debe hacer si no se tienen relaciones sexuales
estables?

Cuando empiecen a tener relaciones sexuales. Si tiene dudas deberia ir antes para
informarse y, si no, como minimo cada 6 meses para realizar controles y, en caso

de que no tenga una pareja estable, es recomendable que vaya cada 3 0 4 meses.
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7.) Las personas que se dedican a la prostitucion, tienen algun permiso médico para
hacer su trabajo?

No, nosotros recomendamos, en el caso de ejercer la prostitucion, que los controles
sean de cada 3 meses, pero como su accion no esta reconocida legalmente, no
tienen la necesidad de tener una revision médica. Nosotros aconsejamos cada 3

meses a las personas que se dedican a la prostitucion.

8.) La prostitucion es ilegal o legal?

Es alegal. No esta recogida.

9.) Qué consejos podria dar sobre las relaciones sexuales entre mujeres?

En relaciones sexuales entre mujeres, las ITS son mas dificil de contagiarse al no
haber penetracion. Pero son posibles, como en el sexo oral, también se pueden dar
aunque el riesgo es mas bajo. Con lo cual las recomendaciones serian: en el caso
de compartir juguetes sexuales, realizar una buena desinfeccion y limpieza y, en el

sexo oral, utilizar métodos de barreras.

2y entre hombres?
En el caso de sexo entre hombres, el riesgo es mucho mayor porque hay
penetracion, entonces las recomendaciones son métodos de barrera, el

preservativo.

10.) A parte del preservativo, hay algun otro método anticonceptivo que podria
recomendar?

El tratamiento PREP Y POST para el SIDA que es un tratamiento médico pero,
claro, protege del SIDA , si no utilizamos preservativo, abrimos la barrera a todo el

resto de las ITS como sifilis, clamidia, gonorrea...
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CONCLUSIONS

No totes les Infeccions de transmissio sexual (ITS) es curen, i totes afecten
tant a homes com a dones.

Els alumnes adolescents comencen a tenir activitat sexual aviat (el 43% del
Mila ja no son verges als 12-17 anys), la qual cosa pot suposar que la
incidéncia de les MTS segueixi en augment, ja que les persones sexualment
actives avui en dia tenen més probabilitat de tenir moltes parelles sexuals
durant les seves vides i, per tant, tenen més risc de desenvolupar malalties
de transmissio sexual.

Els subjectes americans i europeus entrevistats tenen més relacions sexuals (i
més promiscuitat) i coneixen millor les ITS que la mitjana, mentre que, els
d’origen indostanic, tenen significativament menys relacions sexuals i déficit
de coneixements del tema.

Asiatics i indostanics consumeixen menys alcohol que la mitjana, mentre que
els europeus i americans beuen més.

L’homosexualitat, deduida de les enquestes anonimes, és la mateixa que hi
ha a la societat, aproximadament d’'un 10%, o sigui, un de cada 10
adolescents que van participar en I'estudi és homosexual (o bisexual) i la
majoria d’ells, segons les enquestes, no tenen el coneixement basic sobre les
prevencions més basiques, i alguns, fins i totm, no pren mesures de
prevencio.

En el adolescents enquestats, sortir de festa, esta lligat a beure alcohol i a
fumar, perd no a mantenir més relacions sexuals.

Hi ha una gran diferencia tant d’'informacié (coneixement) com de prevencid i
practiques sexuals segons el col-lectiu d’origen geografic del que es tracti.

El preservatiu és un anticonceptiu molt conegut pels alumnes, perd alguns
tenen un coneixement pobre o confus sobre la diferéncia entre la funcié
anticonceptiva i la funcio profilactica (de proteccio).

Les lesbianes no saben quin meétode de barrera utilitzar o la majoria d’elles no
n’utilitza cap perqué volen sentir plaer.

El percentatge dels adolescents (d’entre 14 a 19 anys) infectats d’alguna

malaltia és d’'un 10% del total de pacients d’ITS atesos al CAP del Raval.
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e Les infeccions de transmissié sexual més comunes al barri del Raval son: la
clamidia, la gonorrea o uretritis gonoccocica, la sifilis i el virus
d'immunodeficiéncia humana o VIH.

e La prostitucié no és legal ni il-legal, és al-legal, i les prostitutes no tenen ni
precisen cap llicéncia médica. A consequéncia de la prostitucid no regulada i
sense control sanitari real, augmenta el percentatge de persones contagiades
al Raval i, en la resta de poblacié en general, per la qual cosa, podriem dir

que la prostitucié hauria de ser controlada per disminuir els riscs de contagi.
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ANNEXOS

L’enquesta:

Edat: Sexe: Home () Dona( )

Pais d’origen familiar:

Has tingut alguna vegada relacions sexuals amb una altra persona? Si ( )
No( ) amb quantes?

Si has tingut, a quina edat vas tenir per primera vegada relacions sexuals?

En cas afirmatiu, amb ( ) o sense ( ) preservatiu?
Per qué va ser aixi?

Beus alcohol? Si( ) No ( ) fumes? Si( ) No( )
Surts de festa? Si ( ) No ( ) quantes hores ?___

(Posa un X a les malalties que coneixes)

Virus del Papil-loma huma ( )/ Gonorrea ( )/ Sifilis ( )/

SIDA/NIH () / Tricomoniasis ( )/ Candidiasis ( )/
Hepatitis B ( ) / Herpes genital ( )

(Posa un X als anticonceptius que també prevenen malalties de transmissio
sexual)

pindola anticonceptiva ( )/ preservatiu ( )/ diafragma ( )/

DIU ( )/ pedag anticonceptiu ( )/ cremes espermicides ( )
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ENTREVISTA AMB UN METGE ESPECIALITZAT A LES ITS DEL RAVAL.

1. Quina és la malaltia o quines son les malalties de transmissio sexual més

comunes que hi ha al barri del Raval?

2. Em podria dir, més o menys, el percentatge d’adolescents del Raval que

pateixen malalties de transmissié sexual?
3. Quina és la causa més frequent?

4. A banda d’utilitzar un métode de prevencié com el preservatiu, quins altres
aspectes creu vosté que ha de cuidar o tenir en compte un adolescent en el

moment, o abans, de la relacié sexual?

5. Creu que la majoria dels adolescents es preocupa per la seva salut durant

les relacions sexuals?

6. A quina edat és convenient que una noia faci la primera revisio
ginecolodgica? Cada quant cal fer-la si no es tenen relacions sexuals
estables?

7. Les persones que es dediquen a la prostitucid, tenen algun permis médic

per fer el seu treball?
8. La prostitucioé és il-legal o legal?

9. Quins consells podria donar sobre les relacions sexuals entre dones? |

entre homes?

10.A part del preservatiu, hi ha algun altre métode anticonceptiu que podria

recomanar?
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PREGUNTES DE L’ENTREVISTA (amb una prostituta)

1. ¢Cuantos afios tienes?
2. ¢Cuantos anos llevas con este trabajo?

3. ¢Te preocupa tu salud? Quiero decir, ;no tienes miedo a contraer alguna
enfermedad de transmision sexual?

4. ¢Te preocupa la salud de los demas? ;Y la de las personas que se
acuestan contigo?

5. ¢Con cuantas personas mas o menos lo haces en un dia?
6. ¢Trabajas todos los dias?

7. ¢Por cuanto?

(algunes NO van ser contestades).

BIBLIOGRAFIA
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*Informacio General
https://www.plannedparenthood.org/es/temas-de-salud/enfermedades-de-transmisio

n-sexual-ets (Informacions sobre qué soén les ITS en general, les seves principals
vies de transmissio i els microorganismes causants).

https://www.muyinteresante.es/salud/fotos/8-enfermedades-de-transmision-sexual/1
(informacio sobre les ITS, les prevencions, els tractaments i els diagnostics en
general).

Herpes genital (Diagnostic, tractaments, simptomes...).

https://www.plannedparenthood.org/es/temas-de-salud/enfermedades-de-transmisio
n-sexual-ets/herpes/cuales-son-los-sintomas-del-herpes  (definici6 de [I'herpes
genital, el microorganisme que la causa i els seus principals simptomes).

https://medlineplus.gov/spanish/genitalherpes.html  (informaci6 sobre el seu
diagnostic, les seves prevencions, els seus tractaments, etc.).

https://www.mayoclinic.org/es-es/diseases-conditions/genital-herpes/symptoms-caus
es/syc-20356161 (informacidé sobre les complicacions que poden haver-hi a causa
d’aquesta infeccio).

http://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/herpes-simplex-virus (informacio
sobre el virus de I'Herpes genital)

Virus de I’Herpes Simple (tipus 1 i tipus 2)

https://medlineplus.gov/spanish/ency/patientinstructions/000653.htm (informacio
sobre la el VHS-1 i 2, les seves principals vies de transmissio, els simptomes, el
diagnostic, les complicacions i els tractaments).

SIDA/VIH
https://www.plannedparenthood.org/es/temas-de-salud/enfermedades-de-transmisio
n-sexual-ets/vih-sida (informacié sobre la SIDA, les seves principals vies de
transmissid, els simptomes, el diagnostic, les complicacions i els tractaments).

Virus del Papil-loma Huma
http://www.eumed.net/rev/caribe/2017/05/factores-papiloma-humano.html
(Informacié sobre el VPH, les seves principals vies de transmissio, els simptomes, el
diagnostic, les complicacions i els tractaments).
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https://www.muyinteresante.es/salud/sexualidad/articulo/las-mujeres-con-vph-tienen-
mas-riesgo-de-cancer-cervical-731468238998

Sifilis

https://es.wikipedia.org/wiki/S%C3%ADfili (informacié sobre la sifilis, les seves
principals vies de transmissio, els simptomes, el diagnostic, les complicacions i els
tractaments).

Hepatitis B

https://medlineplus.gov/spanish/chlamydiainfections.html (informaci6é sobre la sifilis,
les seves principals vies de transmissi6, els simptomes, el diagnostic, les
complicacions i els tractaments).

Gonorrea

https://www.cdc.gov/std/spanish/gonorrea/stdfact-gonorrhea-s.htm (informacié sobre
la gonorrea, les seves principals vies de transmissio, els simptomes, el diagnostic,
les complicacions i els tractaments).

Clamidiasi

https://medlineplus.gov/spanish/chlamydiainfections.html  (informaci6 sobre la
clamidiasi, les seves principals vies de transmissio, els simptomes, el diagnostic, les
complicacions i els tractaments).

Tricomoniasi
https://www.cdc.gov/std/spanish/tricomoniasis/stdfact-trichomoniasis-s.htm
(informacié sobre la tricomoniasi, les seves principals vies de transmissio, els
simptomes, el diagnostic, les complicacions i els tractaments).

Candidiasi
https://cuidateplus.marca.com/enfermedades/dermatologicas/candidiasis.html
(informacié sobre la candidiasi, les seves principals vies de transmissio, els
simptomes, el diagnostic, les complicacions i els tractaments).

Polls pubics
https://www.plannedparenthood.org/es/temas-de-salud/enfermedades-de-transmisio
n-sexual-ets/piojos-pubicos-ladillas (informacio sobre els polls pubics, les seves
principals vies de transmissio, els simptomes, el diagnostic, les complicacions i els
tractaments).
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https://www.muyinteresante.es/salud/sexualidad/articulo/las-mujeres-con-vph-tienen-mas-riesgo-de-cancer-cervical-731468238998
https://www.muyinteresante.es/salud/sexualidad/articulo/las-mujeres-con-vph-tienen-mas-riesgo-de-cancer-cervical-731468238998
https://es.wikipedia.org/wiki/S%C3%ADfilis
https://medlineplus.gov/spanish/chlamydiainfections.html
https://www.cdc.gov/std/spanish/gonorrea/stdfact-gonorrhea-s.htm
https://medlineplus.gov/spanish/chlamydiainfections.html
https://www.cdc.gov/std/spanish/tricomoniasis/stdfact-trichomoniasis-s.htm
https://cuidateplus.marca.com/enfermedades/dermatologicas/candidiasis.html
https://www.plannedparenthood.org/es/temas-de-salud/enfermedades-de-transmision-sexual-ets/piojos-pubicos-ladillas
https://www.plannedparenthood.org/es/temas-de-salud/enfermedades-de-transmision-sexual-ets/piojos-pubicos-ladillas

