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RESUMEN

La prostitucién en nuestro pais representa un problema de salud publica y factor
de alto riesgo en la propagacién de enfermedades sexualmente transmisibles, inclu-
yendo el SIDA.

En el hospital ‘‘Gregorio Salas Flores’’ se establecid, a partir de noviembre de
1990, el Programa de Atencién Integral a la Mujer, cuyo objetivo es el control epi-
demiolégico de enfermedades transmisibles por contacto sexual.

De mayo a septiembre de 1992, y como parte del programa sefialado por el hospi-
tal, se realiz6 un estudio descriptivo que tomé como muestra representativa 130 ex-
pedientes de las usuarias del programa, para detectar sus condiciones socioecon6-
micas y la prevalencia de enfermedades sexualmente transmisibles, principalmente
la producida por el VIH.

Se utilizaron como fuentes informativas, la historia clinica, el estudio socioeco-
némico, muestras de laboratorio y de citologia vaginal.

En los resultados resaltan como factores socioeconémicos de importancia, que la
mayoria de las mujeres dedicadas a la prostitucién son jévenes, solteras, de nivel
socioeconémico bajo y empleos anteriores mal remunerados. Entre las enfermeda-
des de transmision sexual de importancia destaca la condilomatosis y la prevalencia

de VIH es baja.

INTRODUCCION

Desde la época colonial se fund6 en la ciudad
de México el hospital Amor de Dios, destinado
ala atencién de prostitutas afectadas por males
venéreos. En 1879 fue decretado el primer re-
glamento de la prostitucién con la finalidad de
proteger la salud de los soldados. En 1883 se es-
tableci6 un proyecto de ley para controlar las en-
fermedades venéreas, siendo una de las medidas
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el registro de meretrices. En 1926 se decret6 un
reglamento para ejercer la prostitucién (el ulti-
mo que se conoce), que determina las medidas
para evitar la propagacion de las enfermedades
por contacto sexual.! La Ley General de Salud,
en 1984, establece la vigilancia sobre la preven-
cién y control de enfermedades transmisibles por
contacto sexual.?

Actualmente no se conoce el universo de mu-
jeres que ejercen la prostitucién en la Republi-
ca, ya que no se han podido establecer mecanis-
mos de control y en buena proporcién esta acti-
vidad se mantiene en forma clandestina. Sin em-



70 LAURA ALVARADO FIGUEROA

bargo, en el Distrito Federal existen asociaciones
civiles que brindan asistencia social y médica a
estas mujeres, como son: ‘‘Humanos del mun-
do contra el SIDA"’, ‘‘Mujeres por la salud en
accién contra el SIDA”’, *“Culotzin, salud fisi-
ca y mental y los derechos humanos de las tra-
bajadoras sexuales, chavos banda y nifios de la
calle’’. También existen dependencias guberna-
mentales como CONASIDA (Consejo Nacional
para la Prevencién y Control del SIDA) y el hos-
pital ‘‘Gregorio Salas’’ de la Direccién General
de Servicios de Salud del Departamento del Dis-
trito Federal.

El hospital ‘‘Gregorio Salas Flores’’ fue inau-
gurado en septiembre de 1969 como unidad
médico-quirtrgica con sus cuatro especialidades
bdsicas, con la finalidad de dar atencidn a los tra-
bajadores no asalariados del primer cuadro del
D.F. Desde su fundacién hasta 1988, funcioné
como Hospital Materno Infantil, pero en este afio
cambié su denominacién a Hospital General y
dio servicio a todo tipo de poblacién.

El hospital se encuentra ubicado en el 4rea geo-
politica de la Delegacién Cuauhtémoc, en el cen-
tro de la ciudad, siendo ésta su principal drea de
influencia, tiene una poblacién demandante de
1.100,000 habitantes. El tipo de servicio que
otorga es de segundo nivel de atencién.

METODO

El presente estudio es de cardcter epidemiol6gi-
co, descriptivo y estd basado en una muestra no
probabilistica de tipo intencional o selectivo.

De entre 700 expedientes de usuarias del pro-
grama Atencién Integral a la Mujer, establecido
en el Hospital Gregorio Salas, fueron seleccio-
nados los 130 expedientes (en un periodo com-
prendido -de mayo a septiembre de 1992) que
presentaron informacién completa con respecto
a las siguientes fuentes de informacion: historia
clinica, estudio socioeconémico (elaborado por
el personal de trabajo social), resultados de la
prueba de Elisa para detectar el VIH (Virus de
la Inmunodeficiencia Humana) y citologia vagi-
nal. Las variables analizadas se detallan a conti-
nuacion:

— Edad
— Estado civil actpal

— Escolaridad (afios terminados) -

— Caracteristicas de la vivienda

— Ingreso mensual

— Empleo anterior

— Anos de ejercer la prostitucién

— Edad de inicio de vida sexual activa
— Método anticonceptivo

— Adiccién a substancias toxicas

— Enfermedades ginecoldgicas

— Enfermedades de transmision sexual

RESULTADO

e De los 130 expedientes, 96 (74 %) son mu-
jeres entre los 15 y 24 anos de edad, de las que
92 (70%) son solteras.

® 47 (36%) de las usuarias tienen escolaridad
primaria, siendo el promedio de estudios cuarto
grado de educacién bisica.

¢ Las caracteristicas de las viviendas son: 74
mujeres (57%) viven en un cuarto y el bano es
colectivo; 32 (24%) viven en un cuarto y coci-
na, el bafio es colectivo; 18 (14%) tienen un
cuarto, una cocina y un bano de uso personal,
y 6 (5%) viven en hoteles.

e La ganancia mensual de 120 (92%) de las
mujeres estudiadas es de un rango de 0 a 800
nuevos pesos.

¢ 112 personas (82 %) tenian un empleo ante-
rior, siendo el mds representativo el de domés-
tica en 84 de ellas (64%).

¢ El tiempo de ejercer la prostitucién ha sido
de 2 meses a 5 afios en 106 de los casos (81.5%).

e La vida sexual activa en 109 casos (84 %)
da inicio entre los 15 y 24 afos de edad.

* Los métodos anticonceptivos utilizados son:
oral en 51 casos (40%), local (preservativos) en
36 (28%). Sin embargo, 50 (38 %) de las pacien-
tes utilizan lo métodos de anticoncepcién en for-
ma combinada.

® De las enfermedades ginecoldgicas de las
usuarias se presentaron padecimientos de origen
infeccioso: cervicitis bacteriana en 73 casos
(56%) y cervicitis por tricomonas en 2 (1.5%).
De las enfermedades ginecol6gicas no infeccio-
sas: pélipo vaginal en un caso (0.7%), ameno-
rrea secundaria en 3 (2.3%) y cdncer
cervicouterino en uno (0.7%). .

® Enfermedades de transmisién sexual encon-
tradas fueron: condilomatosis en 5 casos (3.8 %),
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el VIH positivo en un caso (0.7%) y la candi-
diasis en 6 (4.6%) €asos.

DISCUSION

El estado de salud del grupo arroja mayor pre-
valencia de enfermedades ginecoldgicas infeccio-
sas con respecto a las no infecciosas. Datos
similares encontrados por otros autores muestran
que dichas enfermedades estdn relacionadas di-
rectamente con el tipo de actividad que desa-
rrollan.%’

Con respecto a la presencia de seroprevalen-
cia para VIH, el estudio muestra un caso se-
ropositivo que es 0.7%. La muestra es limitada
y un caso detectado es poco significativo desde
el punto de vista estadistico; sin embargo, habla
de una prevalencia inferior en relacién con otros
estudios en los que se reportan datos de VIH de
2.3% en 989 y de 1.2% en 914 prostitutas.9

CONCLUSIONES

El estudio realizado a las usuarias del programa
Atencién Integral a la Mujer, muestra que la ma-
yoria son mujeres jévenes, solteras, con bajo ni-
vel de escolaridad. Estos datos podrian ser
factores condicionantes que inclinen a estas per-
sonas a la practica de la prostitucion y su persis-
tencia.3-10

No se demuestra que exista miseria extrema
en este grupo, aunque las condiciones de vida
de la mayoria de sus integrantes son precarias.>

La mayoria contaba con un empleo anterior,
lo cual demuestra que no es el desempleo sino
la posibilidad de lograr una mejoria econémica
lo que inclina a estas mujeres al ejercicio de la
prostitucién.’

Es importante senalar que la seroprevalencia
de VIH en este grupo de riesgo fue baja en este
estudio, y que trabajos similares de otros auto-
res en nuestro pais, mostraron también inciden-
cias bajas en el mismo tipo de poblacién. Sin
embargo, debemos tomar como ejemplo a Nai-
robi, pais de Africa, donde en 1980 se hizo el
primer estudio en prostitutas y se encontré que
el 4% de las mismas estaban infectadas; cuando
este mismo estudio se repitié en 1985, se habia

alcanzado 59% de seropositividad, y en el Con-
greso de Washington se report6 que esta cifra
habia ascendido al 90%.'!

Una vez que se introduce el virus del SIDA
en la problacién heterosexual, la velocidad de
transmisién aumenta en forma vertiginosa. De
ahi la importancia de programas como el de
‘“Atencion Integral a la Mujer’’ donde se toman
medidas de prevencidn y control a fin de evitar
la propagacion de esta enfermedad mortal.

SUMMARY

In our country the prostitution is a problem of
public health, and a high risk factor for the
propagation of sexual transmission diseases.

The “*Gregorio Salas Flores’’ hospital, estab-
lished a program of integral attention to women
in November 1990, in order to obtain the epide-
miologic control of sexual contact diseases.

In 1992 a descriptive study was made using
130 files from such program as an informative
source of the socioeconomic status and prev-
alence of diseases.

The results showed that the most common
sickness of sexual transmission is condilomato-
sis and the prevalence of the VIH among prosti-
tutes is very low.
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