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RESUMEN

Este trabajo determiné la percepcion que tienen las trabajadoras
sexuales de la ciudad de Monterfa, Cérdoba (Colombia) frente a
los riesgos asociados a las infecciones de transmision sexual. Es un
estudio de naturaleza cualitativa cuya muestra estuvo conformada
por 44 trabajadoras sexuales que laboran en algunos establecimientos
dela ciudad de Monterfa. Los datos se obtuvieron mediante la aplica-
cién de una escala tipo Likert en grupos focales cuya interpretacion
se hizo bajo la perspectiva del Modelo de Creencias de Salud. Las
trabajadoras sexuales no creen totalmente que el preservativo es un
buen método para prevenir I'TS, por lo tanto no lo consideran una
buena inversion, sienten temor de llegar a infectarse con una I'TS,
pero tienen la percepcion de poder pagar con sus ingresos actuales
los gastos generados por alguna I'TS. Predominan sus creencias y
representaciones en la adopcion de comportamientos de alto riesgo.
Se requiere mayor acompafiamiento psico-social y sensibilizacién
frente a las I'TS.

PALABRAS CLAVE: Trabajadoras sexuales, infecciones de transmision
sexual, percepcion, riesgo.

ABSTRACT

This study determined the perception of sex workers in the city of Monteria,
Cordoba (Colombia) against the risks associated with sexually transmitted
infections. It is a qualitative study whose sample was composed of 44 sex
workers who work in establishments the city of Monteria. The data were
obtained by applying a Likert scale focus group. Sex workers do not fully
believe that the condom is a good method for preventing STIs, therefore do
not consider it a good investment, they are afraid of becoming infected with
an STI, but they perceived their income to pay current expenses generated by
an STI. Beliefs and representations predominate in the adoption of high-risk
bebaviors. 1t requires more psycho-social and raising awareness of STIs.

KEYWORDS: Sex workers, sexually transmitted infections, perception, risk.
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INTRODUCCION

Las trabajadoras sexuales son consideradas un grupo poblacional
de alto riesgo para la transmision de infecciones de transmision
sexual (ITS), por la adopcion de practicas sexuales que ponen en
peligro su vida, con arraigados patrones culturales que las condu-
cen a constituirse en un grupo de interés para el control, segui-
miento y evaluacioén de conductas sexuales, que puedan brindar
los insumos necesarios para la reorientacion de politicas publicas
promoviendo el desarrollo de la salud de toda la poblacién (OMS,
2000).

En Colombia se han realizado pocas investigaciones que
den cuenta sobre la percepcion que tienen las trabajadoras sexuales
frente a los riesgos asociados a las ITS. La escasa o nula interpreta-
ci6én de sus codigos culturales no permite abordar la problematica
desde la perspectiva de los sujetos que la viven, limitando la inter-
vencion gubernamental a meras practicas de rutina que dejan de
lado los sentires y expectativas de este grupo poblacional.

En este sentido, se hace necesario retomar lineamientos
internacionales sobre la base del concepto de vigilancia epide-
mioldgica de segunda generaciéon que enfatiza en los compor-
tamientos humanos y busca la comprension de los fendmenos
atendiendo factores culturales, sociales, politicos (OMS, 1999).

La necesidad de conocer la dimension cultural que enmar-
can las ideas y creencias de las trabajadoras sexuales se convirtié
en la carta de navegacion de este estudio de corte cualitativo, el
cual mediante grupos focales de discusion generd la reflexion en
torno a la problematica de las ITS, cuyos hallazgos fueron intet-
pretados bajo la perspectiva del Modelo de Creencias en Salud
(MCS).

Las creencias que los sujetos van resignificando a lo largo
de toda su vida determinan su probabilidad de comportamiento
frente a una accién preventiva. Este supuesto basico del MCS se
fundamenta en que la persona debe creer que es susceptible de
sufrir la enfermedad; de igual forma, debe tener la percepcion de
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que al contraer esta enfermedad se afectarfa considerablemen-
te su vida porque su tratamiento no garantiza la cura. LLa toma
de decisiones del sujeto frente a la prevencion debe superar las
creencias de costos, conveniencia o cualquier otro dispositivo
que se interponga entre la accién y la disminucion de la suscepti-
bilidad o su severidad.

El objetivo de esta investigacion fue comprender la per-
cepcion que tienen las trabajadoras sexuales de algunos estableci-
mientos de la ciudad de Monteria frente a los riesgos asociados a
las infecciones de transmision sexual (ITS).

MATERIALES Y METODOS
TIPO DE ESTUDIO, POBLACION, TECNICAS

Se realiz6 un estudio de naturaleza cualitativa, con el fin de com-
prender las percepciones y actitudes de las trabajadoras sexuales
frente al riesgo por ITS asociadas a las creencias y vivencias de los
sujetos de estudio. El disefio obedecié al Modelo de Creencias de
la Salud, el cual enfatiz6 en la interpretaciéon y comprension de
la problematica desde una postura tridimensional que abarc6 un
elemento afectivo, cognoscitivo y comportamental.

La investigacion se hizo en la ciudad de Monteria, depar-
tamento de Cérdoba (Colombia), en tres de los cinco estableci-
mientos dedicados a la prestacion de servicios sexuales previa
autorizacion de los administradores de los negocios. Se encontrd
un total de 44 trabajadoras sexuales, quienes fueron incluidas to-
das como muestra, es decir, todos los grupos de edad, sin dis-
criminacion por subsectores, ni tipo de vinculacién al Sistema
General de Seguridad Social en Salud, dada su disponibilidad y
consentimiento oral.

La recoleccion de los datos se hizo durante los meses de
febrero a junio de 2008. La informacién se obtuvo mediante el
desarrollo de grupos focales en los que se discutieron temas re-
lacionados con las infecciones de transmision sexual, riesgos y
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practicas sexuales. Se aplic6 una escala tipo Likert con criterios
que iban desde lo favorable a lo desfavorable, utilizando afirma-
ciones en las que las personas tienen que asumir una posicion.
La percepcion fue abordada en el aspecto funcional, financiero,
fisico, psicolégico y social (Polit, 1995).

Los resultados fueron analizados bajo las técnicas de la
triangulacion multiple, ya que se combind la triangulacién de da-
tos, de investigadores, tedrica y metodologica bajo los niveles de
analisis individual, social e interactivo (Bisquerra, 2000). Después
de transcribir todos los resultados de los grupos focales, se iden-
tificaron las categorias emergentes durante el proceso, las cuales
fueron codificadas segin los fendmenos a las que hacfan referen-
cia, lo cual permitié la elaboracion y resignificacion de conceptos
(Sandoval, 1996).

Las respuestas tipo-Likert van de 1 a 5; los puntajes se or-
ganizaron en dos grupos; los mas altos indicaron una percepcion
de riesgo positiva y los mas bajos sefialaron una percepcion ne-
gativa frente al fenomeno. Las respuestas a los {tems se sumaron
para cada riesgo, dando un puntaje total para cada uno de los
riesgos seleccionados. Los cinco riesgos fueron valorados por
tres enunciados: positivo, negativo y neutro. La confiabilidad
fue de 0.84 y la validez de 0.80.

La codificacién de los resultados de la escala de Likert per-
miti6 la reflexion, analisis e interpretacion de los datos que orga-
nizados en matrices de doble entrada y diagramas ofrecieron la
oportunidad de contrastar y verificar con otros datos, logrando
afinar de esta manera las categorias principales y subcategorias.

El estudio se fundament6 en la Resolucion n°. 008430 de
1993 que regula las normas cientificas y técnicas para la investi-
gacion en salud. Por lo tanto, se tuvieron en cuenta los elementos
éticos necesarios, tales como el consentimiento informado de las
participantes, previa sensibilizacion de los objetivos y fines de la
investigacion; el respeto por la autonomia y la privacidad en el
manejo y socializaciéon de los resultados, haciendo énfasis en la
buena intencién del equipo investigador frente a los datos obte-
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nidos; y el compromiso surgido de compartir los resultados para
fines académicos en busca del desarrollo de la salud de toda la
poblacion.

RESULTADOS
= CARACTERISTICAS SOCIO-ECONOMICAS

La tabla 1 contiene las respuestas obtenidas de las trabajadoras
sexuales en torno a sus condiciones socio-economicas, en las que
se indago la edad actual, nivel de escolaridad, procedencia, estado
civil, nimero de hijos, ingresos mensuales, causas de la actividad
y edad de inicio.

Los grupos focales de discusion se centraron especialmen-
te en la categoria edad. En sus constructos mentales las trabaja-
doras sexuales consideran que se poseen mayores oportunidades
cuando se es joven. La categoria emergente resultante obedecio
a la relacion juventud-ingresos. En esta ocupacion, el tiempo de
ejercicio de la actividad no contribuye a mayores rendimientos,
es decir, que los ingresos van ligados a la capacidad de atraccion
que posea la mujer frente al hombre.

Tabla 1.

Caracteristicas socio-demograficas de las trabajadoras sexuales de
algunos establecimientos de la ciudad de Monterfa- Cérdoba

Edad Frecuencia | Porcentaje
15 — 19 afos 7 15.9%
19 — 24 afos 28 63.6%
24 — 29 anos 8 15.9%
24 — 34 anos 1 2.3%
> de 35 afos -

Nivel de escolaridad

Analfabeta - -

Continia...
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P.l. - -
P.C. 2 4.5%
S.. 17 45.5%
S.C. 20 38.6%
Técnico 1 2.3%
Superior 4 9.1%
Procedencia

Antioquia 29 65.9%
Cordoba 6 13.6%
Sucre 2 4.5%
Atlantico 1 2.3%
Caldas 1 2.3%
Cauca 1 2.3%
Ceésar 1 2.3%
Magdalena 1 2.3%
Valle del Cauca 1 2.3%
Estado Civil

Solteras 40 91%
Unién Libre 3 7%
Viuda 1 2%

Numero de hijos

Sin hijos 24 54.5%
Un hijo 14 31.8%
Dos hijos 4 9.1%
3 hijos 2 4.5%
Ingresos mensuales

< de 500.000 7 15.9%
500.000 - 1.000.000 24 54.5%
1.000.000 - 2.000.000 8 18.2%
2.000.000 - 3.000.000 2 4.5%
No reportan 3 6.8%
Causas de la actividad

Desempleo 24 54.5%
Responsabilidades con los hijos 8 18.2%

Continia...
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Manipulacion 3 6.8%
Decepcion amorosa 2 4.5%
Alcohol, desplazamiento, placer, decepcién : 2 3%
familiar, por amenaza, por facilidad

Edad de inicio de la actividad

15 anos 1 2.3%
16 afios 1 2.3%
18 afios 4 9.1%
19 afios 7 15.9%
20 anos 9 20.5%
21 anos 4 9.1%
22 anos 7 15.9%
23 anos 4 9.1%
24 anos 3 4.5%
25 anos 2 4.5%
27 anos 1 2.3%
28 anos 1 2.3%

Fuente: Datos de la investigacion

= NIVEL DE PERCEPCION FRENTE AL RIESGO POR ITS, SEGUN SUS
COMPONENTES

Nivel de percepcion frente al riesgo funcional

Frente a la gufa tematica discutida se obtuvo que la mayorfa de
las trabajadoras sexuales presentan una alta percepcion del riesgo
funcional con relacién a la confiabilidad del método preventi-
vo empleado en su ejercicio. Sin embargo, durante la discusioén
emergieron algunas creencias que dan cuenta de la desconfianza
que estas poseen frente al uso del condon, limitando la expectati-
va creada frente a su eficacia en la prevencion de ITS.

Se mostro interesante que la categoria educacion incidiera
notablemente en el nivel de percepcion. Las trabajadoras sexua-
les que presentaron mayores grados de escolaridad discutieron y
reflexionaron con mayor seguridad los riesgos funcionales por
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el uso o desuso del preservativo. Por su parte, la inseguridad y
desconfianza se reflejé en las trabajadoras sexuales con meno-
res indices educativos, quienes justificaban sus respuestas con las
creencias de que: “nada es seguro en este mundo”, “los condones
se pueden romper” y “lo Gnico seguro es no tener relaciones
sexuales”.

Tabla 2.

Nivel de percepcion frente al riesgo funcional

T Creencia de que
emor frente a existen otros
Caracteristica la confiabilidad métodos mas Uso adecuado
de los métodos del del condon
de proteccion seguros cel que
usa
Nivel No % No % No %
Total acuerdo 20 45.5% 20.5% 28 63.6%
RIESCO De acuerdo 12 27.3% 18.2% 15.9%
FUNCIONAL En desacuerdo 8 18.2% 16 36.4% 6.8%
Totalmente en | ;| ga00 | g 18.2 1 2.3%
desacuerdo
Indiferente 1 2.3% 3 6.8% 5 11.4%

72

Fuente: Datos de la investigacion
Nivel de percepcion frente a los riesgos financieros

La mayoria de las trabajadoras sexuales tienen la creencia de que
sus ingresos actuales pueden cubrir sus gastos frente a enfer-
medades futuras. Los espacios reflexivos permitieron observar
que los sujetos de estudio desconocen totalmente la etiologia,
desarrollo y tratamiento de las infecciones de transmision sexual,
incluyendo los costes de las mismas.

Por otra parte, la discusién se centrd en categorias emer-
gentes referidas a la mala inversion frente a la compra de pre-
servativos, considerando que esta es una responsabilidad de los
hombres. Se mostré preocupante que las trabajadoras sexuales
consideren de mayor importancia la compra de articulos pet-
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sonales, atribuyendo que son necesarios para el ejercicio de su
actividad. Esta creencia se torna peligrosa, toda vez, que afecta
la percepcion de los costos de accion frente al uso del condon
limitando la emisioén de conductas preventivas.

Tabla 3.

Nivel de percepcion frente a los riesgos financieros

Ingresos
econémicos
devengados/ Compra de Inversién en una
Caracteristica cubrimiento preservativos/ buena marca de
necesidades Mala forma de conddén/Mayor
de salud al gastar su dinero proteccion
momento de
enfermar
Nivel No % No. % No %
Total acuerdo 15 34.1% 17 38.6% 26 59.1%
De acuerdo 9 20.5% 9 20.5% 8 18.2%
RIESGO . . .
FINANCIERO En desacuerdo 10 22.7% 13 29.5% 4 9.1%
Totalmente en | g | 55500 | 2 | 450 | 2 | 45%
desacuerdo
Indiferente 1 2.3% 3 6.8% 4 9.1%

Fuente: Datos de la investigacion
Nivel de percepcion frente a los riesgos fisicos

Las trabajadoras sexuales son conscientes de que su actividad las
expone a graves riesgos para su salud, resultados que dan cuenta
de la alta percepcion de vulnerabilidad que poseen. Sin embargo,
al consultarseles sobre sus creencias frente al uso del condén
como método seguro para la prevencion de ITS se obtuvo que
muchas tienen la concepcién que este es un lujo y que son poco
confiables; al discutir sobre estas apreciaciones persistio la creen-
cia de que los condones se pueden romper, por lo cual no son
garantes para proteger su salud.

En su mayoria las trabajadoras sexuales sienten temor ante
la posibilidad de enfermarse con una ITS, especialmente con el
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VIH/SIDA. Manifiestan su deseo de querer conocer mas sobre la
tematica, de que el gobierno y las instituciones que se encargan
de prevenir estas infecciones las tomen en cuentan para la eje-
cucién de sus acciones y no solo que se dediquen a practicarles
un examen. Consideran que las escasas o nulas oportunidades
laborales son las principales causas de que ellas expongan su vida
diariamente; por consiguiente, es el gobierno el que debe hacerse
cargo de su situacion en el caso de llegar a enfermarse.

Tabla 4.

Nivel de percepcion frente a los riesgos fisicos

Condon/ Ejerq_cl_(()j d: Ejercicio de su
. Método su actividad/ | ™ ilidady
Caracteristica mayor riesgo !,
seguro para de enfermar Preocupacion
prevenir ITS por ITS de enfermar
Nivel No % No. % No. %
Total acuerdo 18 40.9% 23 52.3% 29 65.9%
De acuerdo 11 25% 15 34.1% 14 31.8%
RIESGO
Fisico En desacuerdo | 7 15.9% 4 9.1% - -
Totalmente en 6 13.6% . 230 ) i
desacuerdo
Indiferente 2 4.5% 1 2.3% 1 2.3%
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Fuente: Datos de la investigacion
Nivel de percepcion frente a los riesgos psicolégico

Durante la discusion de este topico surgieron categorias emer-
gentes referidas a la estigmatizacién que hace la sociedad a una
trabajadora sexual, que sin padecer una ITS, las catalogan perma-
nentemente como sujetos portadoras o posibles infectadas. Los
sujetos no desconocen las implicaciones que tendrfa para su vida
personal, familiar y social el hecho de llegar a infectarse por algu-
na ITS. Creen que serfan rechazadas, juzgadas y maltratadas por
toda la sociedad, lo cual limitatfa el ejercicio de su actividad actual.
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La discusion dejo al descubierto que un buen nimero de
trabajadoras sexuales se muestran indiferentes o en desacuerdo
frente al hecho de sentir intranquilidad si no tienen el dinero para
comprar los preservativos. Sus creencias dejaron la posibilidad de
inferir que si las trabajadoras sexuales no cuentan con el dinero
o el preservativo podrian llegar a tener sexo sin condon. Estos
resultados demuestran que pese a sentirse vulnerables frente a
las 1TS, no siguen las conductas preventivas necesarias para la
conservacion de su salud por considerar que el condén debe pro-
veerlo el hombre.

Tabla 5.

Nivel de percepcion frente a los riesgos psicolégicos

Creencia . . inquietud
frente al hecho Siente Siente inquietu
de afectar tranquilidad o duda cuando
Caracteristica su estado cuando no atiende un
emocional si se compra los cliente sin
enferma por ITS preservativos condoén
Nivel No % No. % No. %
Total acuerdo 27 61.4% 15 34.1% 29 65.9%
RIESGO De acuerdo 15 34.1% 10 22.7% 7 15.9%
PSICOLOGICO | En desacuerdo - - 12 | 273% - -
T?jtzlsr:;”etsjgn 1 23% | 2 | 45% | 3 | 6.8%
Indiferente 1 2.3% 5 11.4% 5 11.4%

Fuente: Datos de la investigacion

Nivel de percepcion frente a los riesgos sociales

La percepcion del riesgo social frente al rechazo y la discrimi-
nacion es bastante alta en este grupo poblacional. Sin embargo,
poseen la creencia de que sus familias las apoyarfan en caso de
enfermarse de una ITS. Es muy significativo que la mayoria de la
poblacion intervenida coincidié con la idea de apoyar a personas
que sean victimas de una infeccion de transmision sexual, lo que
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pone en evidencia que cuando las personas estan expuestas a si-
tuaciones de riesgos de forma consistente crean ciertos lazos de
solidaridad frente al problema; es decir, frente al hecho de poder
enfermarme de VIH/SIDA, estaria dispuesto a apoyar a cualquier
enfermo de SIDA.

Tabla 6.

Nivel de percepcion frente a los riesgos sociales

Caracteristica

Creencia frente
al rechazo social
en caso de

Creencia frente
al apoyo familiar
en caso de

Creencia frente
a la necesidad
de apoyar a los

enfermos por

enfermar por ITS ITS

enfermar por ITS

Nivel No % No. % No. %
Total acuerdo 28 63.6% 18 40.9% 30 68.2%
De acuerdo 10 22.7% 9 20.5% 13 29.5%
RIESGO
SOCIAL En desacuerdo 2 4.5% 11.4% - -
Totalmente en . 3% 4 9.1% i )
desacuerdo
Indiferente 3 6.8% 8 18.2% 1 2.3%

Fuente: Datos de la investigacion
DiscusION

La edad media del grupo de trabajadoras sexuales sujetos de esta
investigacion correspondio a 20.9, edad que difiere de los estu-
dios de Ojer (2008), Alvis (2007), Gutiérrez (20006), Aragon
(2004), Camejo (2003) y Allen (2003) en la que la esta se aproxi-
mo mas a los 30 anos. Son muchos los factores que maximizan la
vulnerabilidad de las jovenes frente al ejercicio de la prostitucion;
el simple hecho de pertenecer a una familia disfuncional, con pa-
dres alcohdlicos que utilizan la violencia como patrén de crianza,
con pocas oportunidades para continuar estudios superiores y la
atencion ineficiente del problema de desplazamiento forzoso en
Coérdoba y sus departamentos aledafios, han ido sigilosamente

marcando los derroteros de la poblacién joven.
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Los resultados de Heim et al., (2007) y Checa (2005) son
convergentes con las percepciones que las trabajadoras sexuales
construyen frente a la edad, en razén de que otorgan un signifi-
cado especial a esta categoria. Expresiones tales como: “@ menor
edad mayores son los encantos femeninos y las ganancias™; “cuando la mujer
envejece disminuye sus posibilidades de atraccion al hombre’?, dan cuenta
que las adolescentes asocian edad, sexo y atributos fisicos como
oportunidad para escapar de sus precarias condiciones de vida.

La literatura que existe respecto a este tema reafirma que
los niveles de escolaridad de las trabajadoras sexuales se encuen-
tran asociados al tipo de lugar de prestacion del servicio (ONUSI-
DA, 2008; Jiménez 2008; Uribe, 2007). Bajo esta perspectiva los
hallazgos encontrados se enmarcan en estas tendencias, dado
que la mayoria de las participantes presentan niveles aceptables
de escolaridad que se encuentran distantes de los resultados de
Gutiérrez (2006), Amaya (2005) y Uribe (2000), toda vez que es-
tos ultimos corresponden a una muestra de trabajadoras sexua-
les que ejercen en la calle, bares y cantinas.

En su mayorfa las trabajadoras sexuales consultadas son fo-
raneas, explicacion que podria estar inscrita en la estigmatizacion y
rechazo que hace la sociedad a este tipo de actividades, la cual las
obliga a escoger sitios lejanos a sus lugares de origenes y a adoptar
identidades ficticias, elementos que se circunscriben en sus ima-
ginarios cuando expresan que: ““yo vengo de lejos para no desacreditar
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-y humillar a wis padres, hermanos y familiares™. Estos hallazgos son
muy coincidentes con los obtenidos en Cali (Colombia), donde las
trabajadoras sexuales muestran como preferencia trabajar en ciu-
dades o barrios diferentes a su lugar de origen o de residencia con
el tnico animo de evitar seflalamientos (Amaya, 2005).

Los problemas econémicos y el desempleo se constitu-

yeron en las causas principales para optar por el trabajo sexual

Observacion inédita de una trabajadora sexual de la ciudad de Monterfa- abril- 2008.
Observacion inédita de una trabajadora sexual de la ciudad de Monteria- mayo- 2008.

W N =

Observaciones inéditas en el desarrollo de grupos focales en establecimientos de la
ciudad de Monteria. Abril, 2008.
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como medio de subsistencia. Si bien es cierto que la pobreza
coadyuva a la construccién sociocultural de percibir el cuerpo
femenino como un bien negociable, en la actualidad encontrar
adolescentes y mujeres jovenes de la clase media, solteras, con
un nivel educativo que oscila entre la secundaria incompleta a
técnico, en su mayoria sin hijos, permite inferir que las fuertes
crisis sociales estan coartando las libertades humanas para optar
por una vida valiosa, es decir, las adolescentes se estan viendo
sumidas en la desesperanza por no hallar otra forma de potenciar
sus capacidades que las conduzca a mejorar su calidad de vida y
a desarrollarse plenamente (Caceres, 2004).

En esta linea de analisis, Sen (2007) enfatiza que la region
de las Américas se ha convertido en un detonante de frustra-
ciones para la poblacién joven. El contexto socioeconémico no
brinda las oportunidades para impulsar el desarrollo, situacion
que se ve reflejada en el detrimento de las familias; los estratos
medios han descendido de forma abrupta a vivir por debajo de
la linea de pobreza.

La vulnerabilidad de los jovenes se acentiia ain mas en el
area de la salud. En su mayoria no cuentan con una afiliacién al
sistema de seguridad social ni tienen un empleo formal que pue-
da garantizarla. El trabajo sexual no difiere de esta problematica,
especialmente cuando las trabajadoras sexuales sélo son objeto
de seguimiento y control en lo que a infecciones de transmision
sexual se refiere, porque se les considera un grupo de alto ries-
go y esencial para la transmision de ITS (Alvis, 2007; Gutiérrez,
20006; Santander 2009).

La tendencia de estos servicios de salud esta centrada en
la orientaciéon médica general y la oferta de examenes clinicos, lo
cual involucra la educacion y asesoria sobre la prevencion de ITS;
la atencién que reciben las trabajadoras sexuales por parte del
sistema de salud se caracteriza por la focalizacién y el cortopla-
cismo. En su conjunto estos indicadores disminuyen las posibili-
dades de conocer los imaginarios y creencias frente a los riesgos
de enfermar, sus expectativas y anhelos de desarrollo, lo que evi-
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dencia la desarticulacién que existe entre las politicas publicas y
la satisfaccion de las necesidades de esta poblacion.

En este contexto, el interés de este estudio se centrd en
conocer la percepcion del riesgo frente a las ITS, la cual se mostro
positiva en lo referente a la confiabilidad del preservativo, actitud
que muestra una alta correlacion entre esta y el nivel educativo
satisfactorio de las participantes, lo cual trae consigo la adopcion
de comportamientos preventivos, resultados que se circunscri-
ben con las tendencias analizadas por Aragén (2000) y Noboa
(2000).

No obstante, las expresiones de algunas trabajadoras sexua-
les, tales como: “nada es seguro en este mundo”, “anngue los condones
sean buenos existe la posibilidad de contraer la infeccion”, “los condones se
pueden romper”, “los condones ayudan, pero lo zinico seguro es la muerte”,
develan que estas construcciones sociales surten un efecto nega-
tivo y van debilitando la percepcion de la amenaza, colocando al
sujeto en la disyuntiva de usar o no usar los preservativos. Estos
imaginarios escenifican los conceptos que la sociedad de consu-
mo tiene frente al uso del preservativo, corroborando los postu-
lados que colocan al sujeto como resultado de la sociedad que a
su vez transforma y resignifica con nuevos imaginarios que dan
respuesta a sus necesidades y problematicas (Kornblit, 2007).

El nivel de percepcion frente al riesgo financiero es ne-
gativo. Las trabajadoras sexuales creen que lo que devengan ac-
tualmente puede llegar a cubrir los gastos de salud si llegasen a
enfermar por una ITS. Estos resultados evidencian una situacion
de desconocimiento de la etiologfa, prevencion y tratamiento de
estas enfermedades, especialmente la ocasionada por la infeccion
del virus de inmunodeficiencia adquirida (VIH), cuyos costes
ocupan un lugar privilegiado en las agendas mundiales (Orga-
nizacién de las Naciones Unidas, 2010). Por otra parte, en los
grupos de discusion, se pudo determinar que las participantes
no perciben qué tan graves son para su salud las ITS, factor que
puede determinar la escasa o nula relacién entre la percepcion de
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vulnerabilidad con la percepcién de la amenaza, lo que motiva
conductas inseguras.

Esta linea de razonamiento continda siendo un punto neu-
ralgico de la discusion, cuando las trabajadoras sexuales puntuali-
zan que la compra de preservativos es una mala inversion. Estos
fundamentos estan inscritos en los imaginarios cuando afirman
que: “Yyo prefiero comprar otros articulos de uso personal, como champiis,
esmaltes y cosméticos”™, “es mejor comprar comida o ropa, ademas quien de-
beria comprar los condones es el cliente”, “a veces me toca comprar el condon
a mi; los clientes se hacen los borrachos para evadir esa responsabilidad”,
“el hombre tiene la obligacion de comprar esa clase de articulos”. En este
sentido, se perpetia la creencia patriarcal que otorga al hombre
funciones de proveedor, lo cual afecta la percepcion del riesgo de
las participantes. Estos resultados presentan concordancia con el
estudio de Gutiérrez (2000) y posturas de ONUSIDA (2008) que
afirman que el nivel de riesgo difiere en relaciéon con los contex-
tos y las normas de grupos sociales.

La percepcion del riesgo asociada a la posibilidad de infec-
tarse por cualquiera de las ITS es alta, razones que conducen a
pensar que los programas de promocién de la salud y prevencion
de las enfermedades han causado su efecto en toda la poblacion,
especialmente en aquellas de alto riesgo. Sin embargo, el hecho
de creer que su oficio puede conllevar a infectarse por ITS, no
se convierte en una garantia frente a la adopcion de comporta-
mientos preventivos, lo cual devela la necesidad de implemen-
tar procesos sostenibles de prevencion, como lo planteado por
ONUSIDA (2008), bajo los argumentos de que la intervencion
para mantener comportamientos sexuales de bajo riesgo, no se
debe dar en un solo momento, sino que debe convertirse en un
esfuerzo mancomunado constante en todos los ciclos individua-
les y familiares de los seres humanos.

Es totalmente admisible que las trabajadoras sexuales suje-
to de este estudio sientan temor ante la posibilidad de enfermarse
con una ITS, especialmente con el VIH/SIDA, ya que pertenecen a
un grupo poblacional considerado de alto riesgo por el nimero
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de encuentros intimos que sostienen con diversas parejas, en la
que se pudo evidenciar que en todos los casos usaban el condon.
Estos hallazgos son coincidentes con otros estudios realizados
en Guyana (Carter, 1997), donde el 60% de las entrevistadas ma-
nifestaron que por su actividad se ven expuestas a infectarse por
el virus del VIH, y con estudios mexicanos (Allen, 2003 y Gutié-
rrez, 2008), en los que pese a encontrarse un alto nivel del uso
del preservativo, en los encuentros focales se pudo determinar
que este disminufa una vez se referfa a encuentros intimos con
sus parejas.

En este contexto, el Modelo de Creencias en Salud parte
del supuesto que: “ la creencia o percepcién de que uno es vul-
nerable a ese problema” favorece la adopcion de comportamien-
tos preventivos o de alto riesgo (Soto, 1997). En este sentido,
las trabajadoras sexuales han creado cierto grado de conciencia
frente al hecho de pertenecer a un segmento de la poblaciéon con
mayores probabilidades de infectarse, que las obliga a protegerse
en sus relaciones con desconocidos. Por el contrario, y como fac-
tor condicionante de este comportamiento, surge la idea de que
parejas estables son sinénimos de fidelidad y compromiso, por lo
tanto no hay necesidad de protegerse.

La percepcion del riesgo social frente al rechazo y la dis-
criminacion es bastante alta en este grupo poblacional. La idea
de estigmatizar a las mujeres de la “vida facil”, como peyorativa-
mente se les conoce en la sociedad, ha sido una condicién histo-
rica fruto de la regulacion de las practicas sexuales en la que se
concibe a la mujer como un ser puro y casto que debe conformar
una familia, ser fiel y procrear (Foucault, 2005).

Estudios realizados en la ciudad de Cali (Amaya, 2005),
coinciden en afirmar que las trabajadoras sexuales, por el sefiala-
miento que perciben, se averglienzan de su actividad, lo que trae
consigo sintomas relacionados a la depresion, ansiedad, estrés
que afectan el desarrollo de su salud.

En definitiva, se requiere un cambio de percepcion social
ante este grupo poblacional, que deje de lado la estigmatizacion y
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el rechazo que suscitan en las trabajadoras sexuales sentimientos
de inseguridad y graves repercusiones en su autovaloracion. En
esta linea de argumentos, las politicas publicas han de orientarse
bajo principios de equidad y justicia social que garanticen el ple-
no ejercicio y reconocimiento de los derechos humanos (Juliano,
2005).

CONCLUSIONES

Este estudio permitié concluir que el riesgo funcional que per-
ciben las trabajadoras sexuales esta determinado por la alta per-
cepciéon que tienen con relacion a la confiabilidad del método
preventivo que utilizan en la actualidad; sin embargo, muchas de
ellas creen que el condén no es del todo seguro por los acci-
dentes que pueden ocurrir durante la realizacion del acto sexual.
Ademas, las trabajadoras sexuales creen que existen métodos
preventivos mas seguros que el condon, lo que deberia generar
un alto nivel de preocupacion por parte de las autoridades sani-
tarias dado que ellas asocian algunos métodos anticonceptivos
como mecanismos para prevenir ITS, lo cual hace necesario in-
tensificar las campanas educativas a fin de mejorar las practicas
preventivas.

Las trabajadoras sexuales de la ciudad de Monteria tienen
la creencia de que sus ingresos econémicos de la actualidad pue-
den llegar a cubrirles las necesidades de salud del futuro, lo cual
devela la falta de conciencia que sobre este tema tienen los suje-
tos de estudio, ya que no logran dimensionar los gastos que pue-
de acarrear ser victima de VIH/SIDA, entre otras enfermedades.
Por otro lado, la percepcion del riesgo econémico es nula dado
que ellas consideran una mala inversion la compra de preservati-
vos, aun cuando saben que si los compran de buena calidad pue-
den minimizar los riesgos de infectarse; es decir, no presentan
un alto grado de desconocimiento sobre el tema, pero si grandes
incoherencias.
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La percepcion del riesgo fisico que presentan las trabaja-
doras sexuales se muestra favorable, ya que el mayor nimero de
mujeres entrevistadas coincidi6 en afirmar que el condén es un
método seguro para la prevenciéon de ITS; no obstante, el por-
centaje que duda de esta afirmacion estuvo representado en un
34% de las entrevistadas, quienes argumentaron que no confia-
ban en ellos porque podian romperse, porque eran de lujos o
no son confiables. En consecuencia, la percepcion del riesgo de
infectarse a futuro fue alta, lo que se convierte en una oportu-
nidad de los organismos estatales para incrementar las acciones
educativas tendientes al uso y manejo adecuado del condén, asi
como también de generar nuevas fuentes de empleo para que
esta poblacion en alto grado de vulnerabilidad tenga otras opcio-
nes de vida.

Los riesgos psico-sociales que perciben las trabajadoras
sexuales de la ciudad de Monterfa estan relacionados con que el
43.2% de los sujetos intervenidos estan totalmente de acuerdo
frente al hecho de sentir intranquilidad si no tienen dinero para
comprar preservativos; por supuesto que esto no seria una limi-
tacion para tener relaciones intimas sin los condones. Consideran
a su vez, que el infectarse por una ITS, les afectarfa su estado
emocional, por el desprecio y la estigmatizaciéon que les hace la
sociedad; sin embargo, afirman que si les tocara apoyar a una
persona con I'TS/VIH/SIDA, lo hatfan sin ninguna condicién.

Las politicas publicas de salud deben incluir en sus pro-
gramas y proyectos de promocion de la salud y prevencion de
las enfermedades acciones que involucren no sélo la atenciéon
de los riesgos fisicos generados por el ejercicio de las trabajado-
ras sexuales, sino que implementen actividades psicosociales que
sensibilicen a la poblacién en la toma de decisiones adecuadas
con respecto a su sexualidad para minimizar asi los riesgos de
infeccién a causa de las I'TS/VIH/SIDA.

Finalmente, las escuelas y programas del area de la salud
son un aliado importante en el abordaje de esta problematica
de salud publica, porque desde la academia se pueden crear re-
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des sistematicas con este tipo de poblacién, con organismos
de salud, instituciones y sociedad en general, fortaleciendo las
estrategias pedagdgicas, especialmente, los temas transversales,
que permitan abordarlas desde las diferentes areas del saber. Por
otro lado, involucrar a los principales sujetos mediante la educa-
cion y acompafiamiento permanente para identificar lideres que
puedan, mediante la implementacién de la metodologia de pares,
educar a sus congéneres frente al riesgo de las ITS, y minimizar
su impacto en la salud.
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