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RESUMEN. El objetivo de la presente investigación es realizar una revisión sistemática 

sobre la efectividad de las intervenciones autoaplicadas en salud sexual. Se realizó 

un análisis de publicaciones arbitradas que abarcaron el periodo entre el 2013 y el 

2023 en cuatro bases de datos: PubMed, Web of Science, Scopus y Medline. Se encon-

traron 693 artículos de forma preliminar. Después del proceso de cribaje, 17 artículos 

cumplieron con los criterios de inclusión. Los enfoques y medios que implementaron 

algunos estudios para abordar la prevención de las infecciones de transmisión sexual 

(ITS) consistieron en integrar la tecnología móvil y el desarrollo de aplicaciones en 

línea. Con estas, se generaron programas de autoeficacia para desarrollar habilidades 

para el rechazo de comportamientos de riesgo sexual y el uso de sustancias, y para el 

incremento en pruebas de ITS/VIH; esto aunado a la mejora de la comunicación, retroa-

limentación, incremento de los conocimientos, promoción del uso de pruebas de VIH, 

la evaluación de riesgo y la conexión a servicios de salud. Se encontró que las inter-

venciones analizadas utilizaron diversos medios para su implementación, tales como 

medios en línea, en el teléfono móvil, en distribución manual o en video. Los resultados 

de las intervenciones tienen efectos positivos al aumentar la frecuencia de las pruebas 

de VIH, reducir el sexo sin protección, mejorar el conocimiento y concientizar sobre las 

ITS y VIH, además de generar cambios al fortalecer la autoeficacia y toma de decisiones 

relacionadas con la salud sexual. Estos hallazgos muestran la importancia de contribuir 
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con intervenciones autoaplicadas para promover la salud sexual y reducir los problemas 

de salud, como las ITS.

Palabras clave: autoadministrado / autocuidado / salud sexual / comportamiento 
sexual / intervención

SYSTEMATIC REVIEW ON THE EFFECTIVENESS OF SELF-APPLIED 
INTERVENTIONS IN SEXUAL HEALTH

ABSTRACT. The objective of this research is to conduct a systematic review on the 

effectiveness of self-administered interventions in sexual health. An analysis of peer-

reviewed publications covering the period from 2013 to 2023 was carried out in four 

databases: PubMed, Web of Science, Scopus, and Medline. A preliminary 693 articles 

were found; after the screening process, 17 articles met the inclusion criteria. The 

approaches and means implemented by some studies to address the prevention of 

STIs were to integrate mobile technology and the development of online applications, 

in which self-efficacy programs were generated to develop skills for the rejection of 

sexual risk behaviors, substance use, and increased STI/HIV testing, in addition to 

improved communication, feedback, increased knowledge, promotion of HIV testing, 

risk assessment, and connection to health services. It was found that the interven-

tions analyzed used various means for their implementation, such as online, mobile 

phone, manual distribution, or video. The results of the interventions have positive 

effects by increasing the frequency of HIV testing, reducing unprotected sex, improving 

knowledge and awareness about STIs and HIV, as well as generating changes by stren-

gthening self-efficacy and decision-making related to sexual health. These findings 

show the importance of contributing with self-applied interventions to promote sexual 

health and reduce health problems, such as STIs.

Keywords: self-management / self-care / sexual health / sexual behavior / 
intervention
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INTRODUCCIÓN

La Organización Mundial de la Salud (1948/2024) señala que salud es un estado de 

completo bienestar que abarca aspectos físicos, mentales y sociales, más allá de las 

afecciones o enfermedades. Con base en ello, un aspecto indispensable para contemplar 

dentro del bienestar de las personas es la salud sexual, ya que esta repercute en los 

ámbitos individual y colectivo, por lo que es necesario promover experiencias placen-

teras y seguras, libres de coerción, discriminación o violencia, y, para que esto se logre, 

se deben garantizar el acceso a información completa sobre sexualidad y relaciones 

sexuales, el conocimiento de riesgos asociados, la atención médica y los entornos favo-

rables (World Health Organization, 2006).

Así mismo, la salud sexual y reproductiva va más allá del bienestar integral rela-

cionado con las dimensiones biológicas y fisiológicas de la sexualidad humana. Esto 

implica asegurar un óptimo funcionamiento del sistema sexual y reproductor, prevenir 

infecciones de transmisión sexual (ITS) y reducir riesgos durante el embarazo, parto y 

posparto para evitar complicaciones y muertes (Albornoz-Arias et al., 2019).

Para instruir a las personas en salud sexual resulta fundamental el empoderamiento 

personal y colectivo en el ámbito de la sexualidad, ya que contar con las herramientas 

necesarias les permitirá tomar decisiones conscientes y responsables en relación con 

su salud sexual (Bauermeister et al., 2019; McCrimmon et al., 2023). Por consiguiente, 

una persona preparada en salud sexual se convierte en un recurso valioso que puede 

proporcionar orientación y apoyo a los demás, y que puede, así, contribuir a la promo-

ción, mantenimiento y mejoramiento de la salud sexual desde el ámbito individual hasta 

el comunitario (Sahebalzamani et al., 2018). Sin embargo, a pesar de la gran información 

que hay sobre promoción de la salud sexual, hoy en día se siguen observando carencias 

en la educación de salud sexual, lo que la convierte en un problema de salud pública en 

varios países, principalmente en lo relacionado con las ITS, entre ellas la infección por el 

virus de inmunodeficiencia humana (VIH) (Sánchez Medina et al., 2022).

Desde la psicología, se ha aportado en este tema mediante intervenciones cuyo 

enfoque se centra en promover la educación, principalmente en la población estudiantil 

(Aburto-Arciniega et al., 2020). Si bien, en general, se encuentran resultados positivos, de 

acuerdo con el Programa Conjunto de las Naciones Unidas sobre el VIH/Sida (ONUSIDA), 

(2023) existen tres factores interrelacionados que parecen contribuir a que esto no se 

logre de manera efectiva; por un lado, la carencia de respaldo político y la consecuente 

falta de inversión; la resistencia a tratar asuntos delicados vinculados a las necesidades 

y derechos sexuales y reproductivos de las personas; y, por último, la ausencia de una 

aplicación coherente de la prevención, incluso en contextos donde el ambiente político lo 

permite. Por tanto, resulta indispensable el diseño de intervenciones eficaces que contri-

buyan a la promoción de la salud sexual, en las que se atienda a todas las personas y 
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contextos en los que se vive, y en respuesta a sus necesidades. Dado el contexto ante-

rior, las intervenciones autoaplicadas parecen ser un método prometedor para llegar a 

muchos participantes y para convertirse en una estrategia para fomentar la salud sexual 

(Domínguez-Rodríguez et al., 2021).

Sin embargo, cabe señalar que las intervenciones autoaplicadas en países de 

ingresos medios y bajos pueden presentar tanto oportunidades como desafíos, ya que —a 

pesar de que ofrecen soluciones accesibles y escalables— también pueden presentarse 

algunas barreras, como las limitaciones tecnológicas, la falta de acceso en poblaciones 

vulnerables y la dificultad para evaluar su efectividad (Feroz et al., 2021; Nwaozuru et al., 

2021). También se debe considerar que existen algunos grupos vulnerables que pueden 

tener dificultades adicionales, debido a factores socioeconómicos y culturales que no 

son abordados eficazmente por estas intervenciones (Chernick, 2021; El Bizri et al., 

2021); tal es el caso, por ejemplo, de personas no escolarizadas y de población privada 

de libertad, entre otros.

A pesar de estos desafíos, las intervenciones autoaplicadas ofrecen beneficios 

clave, ya que, si están bien diseñadas, pueden ser escalables y flexibles, además de que 

promueven el empoderamiento y la privacidad, lo cual es importante en contextos donde 

el estigma es común (Crowley & Rohwer, 2021).

Con base en lo anterior, mediante la implementación de intervenciones autoapli-

cadas se busca fomentar el aumento de las habilidades y la confianza de las personas, 

proveer educación pertinente y, por consiguiente, empoderarlas sobre su capacidad para 

atender sus problemas de salud, con el objetivo de promover su participación de manera 

activa en la toma de decisiones (Murphy et al., 2017). Además, se destaca que cuando 

el diseño de la intervención está centrado en el usuario, este elemento puede mejorar 

el impacto de la intervención (Domínguez-Rodríguez & De La Rosa-Gómez, 2022); esto 

considerando la necesidad de abordar de manera integral la educación sexual y repro-

ductiva, ya que en relación con los conocimientos sobre sexualidad y salud reproductiva, 

la información que poseen las personas suele ser deficiente y estar basada en creencias 

y prejuicios que socialmente se transmiten por la familia, los amigos y los medios de 

comunicación (Nájera et al., 2020).

Con apoyo en lo ya indicado, promover la salud sexual sigue siendo un desafío. En 

esta línea, las intervenciones autoaplicadas en el ámbito de la salud sexual son un área 

de oportunidad que está en desarrollo. Es por ello que el objetivo de este trabajo es 

conocer la efectividad de intervenciones autoaplicadas para promover la salud sexual a 

través de una revisión sistemática.
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MÉTODO

Análisis de la literatura

Se incluyeron artículos empíricos recuperados de cuatro bases de datos: PubMed, Web 

of Science (Clarivate), Scopus (Elsevier) y Medline (ProQuest). Los repositorios mencio-

nados albergan revistas académicas que garantizan una colección de publicaciones con 

la máxima calidad y rigor metodológico. Se utilizaron seis núcleos temáticos en inglés 

para configurar diferentes comandos de búsqueda mediante la implementación de los 

operadores booleanos AND y OR. El resultado fueron los siguientes buscadores: self-

management OR self-care AND sexual health, OR sexual behavior OR sexually transmitted 

infections AND intervention. Se empleó la búsqueda avanzada en todas las bases de datos 

para incluir las palabras en los apartados All Fields, Title, Abstract y Keywords.

Criterios de inclusión y exclusión

La selección de artículos tuvo como criterios de inclusión:

a)	 Que se trate de artículos completos para consulta abierta y publicados en 

revistas arbitradas.

b)	 Que sean artículos publicados en revistas entre el 2013 y el 2023. Se tomó en 

cuenta este periodo dado que los avances tecnológicos van actualizándose 

día a día, por lo que considerar un periodo de diez años permitirá conocer los 

avances en el campo así como los medios utilizados recientemente. Asimismo, 

permite contar con datos recientes y relevantes en términos de la actualidad de 

las conclusiones a las que se ha llegado: diez años se considera un tiempo sufi-

ciente para observar las tendencias o cambios en las intervenciones. Además, 

como se verá más adelante, pese a considerar este periodo, el artículo incluido 

más actual es del 2018.

c)	 Que sean artículos redactados en inglés. Al ser un idioma predominante en 

la publicación de investigaciones científicas en el ámbito global, es probable 

que se pueda acceder a una mayor cantidad de estudios relevantes. Además, 

la revisión en este idioma garantiza la inclusión de estudios publicados en las 

principales fuentes reconocidas internacionalmente, de los más actualizados y 

de mayor repercusión académica.

d)	 Que los artículos aborden intervenciones que se hayan realizado bajo la moda-

lidad autoaplicada.

e)	 Que los artículos aborden la promoción de la salud sexual. Este tema abarca una 

variedad de intervenciones, estrategias y enfoques que promueven el bienestar 

general en lugar de centrarse solo en problemas específicos (como las ITS o el 
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VIH), lo que permitirá conocer de qué manera se ha trabajado, cuáles han sido 

las áreas de interés, así como los contextos y grupos de interés. Esto permitirá 

identificar áreas de oportunidad para promover la salud sexual e, incluso, para 

desarrollar intervenciones específicas. Al entender los principios generales, se 

puede avanzar hacia intervenciones más focalizadas (como el uso del condón, la 

prevención del VIH, o el desarrollo de una educación sexual integral).

f)	 Que los artículos hayan reportado resultados sobre la efectividad de la interven-

ción, de tal forma que se pueda tomar decisiones basadas en evidencia.

g)	 Que aborden estudios que tuvieran un grupo control.

Por otra parte, los criterios de exclusión que se tomaron en cuenta fueron:

a)	 Artículos con una estructura de metaanálisis o que desarrollen revisiones 

sistemáticas.

b)	 Artículos que no cumplieran con los criterios de la evaluación de la calidad 

metodológica.

Evaluación de la calidad metodológica

Las pautas analíticas y conceptuales presentadas por el Centre for Evidence-Based 

Medicine de la Universidad de Oxford ofrecen una estructura sólida para la evaluación de 

la calidad de los artículos en investigaciones, y se centran tanto en la validez interna como 

en la externa (Centre for Evidence-Based Medicine, 2021). Esta metodología se empleó 

con rigurosidad en los estudios seleccionados, con el objetivo de contribuir a la credi-

bilidad de la investigación y los análisis correspondientes al campo de la salud sexual 

a través de las intervenciones autoaplicadas. Con base en ocho criterios, se valoran 

aspectos centrados en la validez interna y externa de los estudios. En este ámbito se 

consideró, principalmente, que presentaran claridad respecto a la elección de los parti-

cipantes en el estudio, las condiciones de los grupos de control y experimental, la posible 

pérdida de los participantes a lo largo del estudio, el uso de mediciones objetivas y en las 

que haya claridad acerca de las propiedades psicométricas, y los resultados favorables 

o esperados.

Para valorar la inclusión de los estudios en la revisión sistemática, la evaluación 

debía cumplir con al menos seis de los ocho criterios. Para ello, dos investigadores revi-

saron la información de manera individual; posteriormente, se cotejaron los resultados 

y, en aquellos en los que no hubo consenso, un tercer investigador evalúo el estudio y 

se discutió, entre los tres, para alcanzar una decisión de inclusión o exclusión. En esta 

revisión sistemática únicamente se hizo este análisis en tres estudios.
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Procedimiento

Se implementó la declaración PRISMA 2020 en la revisión sistemática para informar de 

forma transparente en qué consistió la revisión, por qué se hizo, y cómo se llevó a cabo 

el procedimiento y la presentación de los resultados (Page et al., 2021). Esta revisión se 

llevó a cabo en septiembre del 2023. Se comenzó por realizar una búsqueda de artículos 

empíricos que tuvieran como objetivo estudiar la efectividad de las intervenciones autoa-

plicadas en la promoción de la salud sexual. El orden para la búsqueda de la información 

en las bases de datos comenzó con PubMed, Web of Science, Scopus y Medline. Para ello 

se utilizaron los núcleos temáticos señalados y estos fueron organizados en diferentes 

combinaciones (véase la Tabla 1).

Tabla 1

Resultados de búsqueda en bases de datos

Base de datos Filtros aplicados

PubMed n = 314
title/abstract / 2013-2023 / free full text / last 10 years / english / 
randomized controlled trial

Web of Science n = 86 
tema / open access / publication years: 2013-2023 / article / psychology 
clinical / psychology / english / self-management

Scopus n = 213
2013-2023 / limited to psychology / limited to article / limited to english / 
keyword: self-management; self-care, sexual behavior / limited to all open 
access

Medline n = 80

título del documento y resumen / artículos evaluados por expertos / 
2013-2023 / tipo de documento: randomized controlled trial / inglés / 
estado del documento MEDLINE, todos / excluir documentos duplicados 
/ materia: self care, self-management, health promotion, sexually 
transmitted diseases

Una vez que concluyó la selección de documentos que aplicaban por los criterios 

de núcleos temáticos señalados, quedaron en total 434 artículos. Después se analizó 

la posible presencia de duplicidad de artículos y la idoneidad. Al terminar, se procedió 

con la revisión minuciosa para determinar la selección de los artículos que cumplieran 

con los criterios de inclusión y para eliminar aquellos que presentaron al menos uno de 

los criterios de exclusión. Como resultado de esta acción, se desarrolló un listado con 

los artículos potencialmente pertinentes para ser incluidos en esta revisión sistemática. 

Al terminar, se hizo una segunda lectura para confirmar la elegibilidad del artículo y 

valorar su evaluación bajo los criterios del Centre for Evidence-Based Medicine (2021). 

De los 693 artículos encontrados inicialmente, la muestra elegible final se conformó de 

17 artículos (véase la Figura 1).

Para la fase de análisis de resultados, se utilizó el Programa Endnote 21 para la 

gestión y la administración de los artículos y el Programa ATLAS.ti versión 23, para el 
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análisis cualitativo de los artículos. Este último se utilizó para organizar y estructurar 

toda la información de manera eficiente, lo cual facilitó la codificación, segmentación y 

categorización de datos que se presentan en la sección de resultados. ATLAS.ti también 

se utilizó para realizar comparaciones entre estudios, identificar similitudes y dife-

rencias, y generar una síntesis detallada de la evidencia. Por último, en la sección de 

resultados se presenta una tabla para visualizar los temas de salud sexual y los grupos 

de población objetivo, de tal forma que esto permita sintetizar los hallazgos sobre lo que 

se trabaja y en quiénes se trabaja (véase la Tabla 2).

Figura 1

Diagrama de flujo para la selección de estudios incluidos en esta revisión sistemática

PubMed (n=314)

Registros de búsqueda inicial en bases de datos
(n=693)

Registros después de duplicados (n=679) Artículos duplicados (n=14)

Artículos excluidos por criterios de
inclusión/exclusión (n=245)

Artículos rechazados por criterios de
elegibilidad (n=172)

Registros evaluados por elegibilidad del
texto (n=189)

Registros incluidos en la revisión
sistemática (n=17)

Registros examinados (n=434)

Scopus (n=213)
Web of Science

(n=86)
MedLine
(n=80)

RESULTADOS

El análisis de resultados de la revisión sistemática incluye 17 artículos que cumplieron 

con los criterios de elegibilidad y que fueron publicados en los últimos diez años (2013-

2023), con la siguiente distribución: el 29 % corresponden al 2022; el 23 %, al 2023; el 

18 %, al 2021 y al 2020; y el 6 % al 2019 y 2018. Cabe señalar que del 2013 al 2017 no 

fue incluido ningún artículo, lo que refleja que el uso de intervenciones autoaplicadas es 

relativamente nuevo. Las características principales de cada artículo —tales como obje-

tivo de la intervención, evaluación de la intervención, descripción de la intervención y los 

principales resultados— se presentan en la Tabla 2.
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Uso de medios digitales en intervenciones de salud sexual

Con base en las investigaciones incluidas en esta revisión, se puede observar que en el 

20 % de los casos se hizo uso de medios específicos para la intervención, con preferencia 

por aquellos que entregan la información de manera digital, como mensajes de texto 

(SMS) y mensajería de voz (MV), videos, aplicaciones móviles o juegos interactivos.

Los dispositivos de comunicación móvil (teléfono) son el medio digital que actual-

mente se utiliza para este tipo de intervenciones relacionadas con la atención de salud. 

Por medio de aplicaciones digitales a las que se denomina mHealth, representan una 

opción efectiva para establecer vínculos con grupos de personas que tienen dificultades 

de acceso a servicios de atención médica y que en ocasiones enfrentan estigmatización. 

Mediante el uso de MV y el servicio de SMS se les pretende poner en contacto con las 

personas que atienden los programas de prevención, atención y tratamiento para reducir 

los comportamientos de riesgo e impulsar el uso de servicios enfocados a atender VIH, 

ITS, SRS y violencia de género (Brody et al., 2022).

Con las investigaciones que se han realizado sobre intervenciones de tipo mHealth 

se ha demostrado que las personas presentan cambios positivos en la reducción del 

consumo de sustancias, comportamientos sexuales de riesgo o el aumento de las 

pruebas de ITS/VIH entre los jóvenes (Bauermeister et al., 2019). Con ello, el teléfono 

móvil se convierte en una forma práctica y confidencial para que las personas conozcan 

su riesgo y la importancia de someterse a la prueba del VIH mediante la combinación de 

la evaluación del riesgo y la información enviada a través de mensajes de texto (Sullivan 

et al., 2015).

Por otra parte, las intervenciones basadas en videos representan un enfoque prác-

tico para difundir mensajes de prevención de las ITS, debido a su alto potencial para 

ser implementados. El formato de entrega en video permite a las personas visualizar 

el material de manera pasiva y, con ello, generar un grado de familiarización con las 

recomendaciones del material, derivado de los mensajes de prevención que transmiten 

información puntual sobre las ITS y de la repetición de estos, lo cual logra una estabi-

lidad de visualización del material, aceptación, y resultados estadísticos significativos a 

un bajo costo de producción (Warner et al., 2008). En este sentido, para obtener mejores 

resultados se recomienda combinar, dentro de la intervención, el uso de los videos con 

folletos informativos, ya que esto ha dado como resultado una mayor efectividad para 

promover la intención en las personas de realizarse regularmente pruebas de ITS (Tan 

et al., 2022).

Al hablar de las tecnologías digitales, también se contempla el enfoque a través del 

uso de aplicaciones de redes sociales de grupos vulnerables en temas de salud sexual, 

la educación a distancia sobre el VIH, servicios de reservación de citas relacionados 
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con la salud sexual o pruebas de detección del VIH, consejería, servicios de atención 

en salud sexual o el seguimiento del comportamiento para detectar riesgos sexuales; 

todo ello con iniciativas de prevención del VIH innovadoras, económicas y adecuadas 

a la población (Sullivan et al., 2015). El auge exponencial de las tecnologías móviles ha 

hecho posible la adopción de diversas aplicaciones de salud móvil (mHealth) en países de 

ingresos bajos y medios (Macharia et al., 2022).

Las intervenciones basadas en aplicaciones en línea (web) y móviles buscan 

entregar a los usuarios estrategias y recursos para reducir los riesgos asociados a sus 

comportamientos sexuales. Se destaca la importancia que se le da en los análisis finales 

a la adherencia al tratamiento en busca de mejorar la continuidad de los relacionados 

con la prevención del VIH e ITS. Los SMS, por su parte, representan vehículos de bajo 

costo y alto alcance que permiten conectar con personas de grupos de riesgo y propor-

cionarles información pertinente. Así, el proceso psicoeducativo puede ser transmitido 

mediante una amplia variedad de medios tecnológicos para facilitar la distribución del 

material y la autonomía en su administración.

Diseño de investigación

Las investigaciones se llevaron a cabo utilizando una metodología mixta (Williamson et 

al., 2021), principalmente el ensayo controlado aleatorizado (Bauermeister et al., 2019; 

Brody et al., 2022; Choi et al., 2023; Cordova et al., 2020; Katz et al., 2018; Kawichai et al., 

2022; Luo et al., 2023; Macharia et al., 2022; McCrimmon et al., 2023; Nuwamanya et al., 

2020; Sharma et al., 2021; Tan et al., 2022; Tang et al., 2022; Tran et al., 2023; Yun et al., 

2021; Zhang et al., 2020).

En la mayoría de los estudios se formaron grupos de intervención y control. El 

grupo de intervención recibió la intervención propuesta, en la cual se enfatizó el uso de 

medios que permitieran su autoaplicación, mientras que el grupo de control en algunos 

casos recibió una intervención alternativa o ninguna. Los datos se recopilaron utilizando 

distintos métodos, lo que incluye encuestas, entrevistas, seguimiento a lo largo del 

tiempo y registros médicos. Después se analizaron los datos utilizando métodos esta-

dísticos para evaluar la efectividad de las intervenciones en función de los resultados 

específicos, como cambios en el conocimiento, en los comportamientos sexuales, en el 

uso de pruebas de VIH y en la adherencia a la profilaxis de preexposición (PrEP).

Se utilizaron diferentes estrategias para reducir los comportamientos de riesgo 

sexual, como habilidades de comunicación, negociación y riesgo de transmisión (Cordova 

et al., 2020; Zhang et al., 2020), mensajes de texto con recordatorios (Katz et al., 2018) y 

actividades interactivas para brindar información (Nuwamanya et al., 2020; Tran et al., 

2023) y promover pruebas de detección. Así mismo, se investigaron comportamientos de 

riesgo sexual, como el número de parejas sexuales y relaciones sexuales sin protección.
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En cuanto a la importancia de la privacidad y el anonimato, esta solo fue mencio-

nada en un 6.32 % de los casos y, en primera instancia, esto se refiere a la opción que 

tienen los participantes para acceder y revisar los recursos a su propio ritmo sin nece-

sidad de divulgar su identidad. Y aquí cabe señalar que, aunque de manera explícita 

no se apunte a este apartado, se puede inferir que al entregar herramientas digitales 

para uso en dispositivos móviles u ordenadores, estos ejercicios serán atendidos de 

manera personal, por lo que se alude a la privacidad y al anonimato de la intervención. 

Estos resultados resaltan la importancia que tienen las herramientas digitales, y las 

estrategias de entrega y difusión de los diversos materiales utilizados en este tipo de 

intervenciones en salud sexual, lo que sugiere que existe un campo en desarrollo con 

grandes expectativas para abordar las necesidades de las personas en el ámbito de la 

salud sexual.

Población objetivo y temas de salud sexual 

Cada estudio reclutó a una población joven con diversas características: por ejemplo, 

jóvenes homosexuales, hombres que tenían sexo con hombres, jóvenes transgénero que 

tenían sexo con otros hombres, adolescentes, mujeres o pacientes con VIH. La selección 

de la población se basó en los objetivos de la intervención. Las intervenciones son predo-

minantemente hacia hombres que tienen sexo con hombres, con un 47 %; después, se 

encuentran los jóvenes, con un 32 %; mujeres, con 11 %; los jóvenes transgéneros, con 

un 5 %, y los hombres con VIH, con 5 %.

Las intervenciones analizadas buscan promover la educación y el conocimiento 

sobre la información que tienen las personas acerca de las ITS o VIH para reducir el 

estigma asociado (Cordova et al., 2020; Katz et al., 2018; Kawichai et al., 2022; Luo et al., 

2023; Macharia et al., 2022; McCrimmon et al., 2023; Nuwamanya et al., 2020; Sharma 

et al., 2021; Tan et al., 2022; Tang et al., 2022; Tran et al., 2023; Williamson et al., 2021; 

Yun et al., 2021; Zhang et al., 2020). Estas intervenciones de tipo autoaplicadas buscan 

empoderar a los usuarios para adquirir información de manera autónoma y enfatizan la 

importancia que tiene el disminuir comportamientos de riesgo.

Las problemáticas y temas de salud sexual que se abordaron en las intervenciones 

fueron diversas y se conformaron de la siguiente manera: el 53 % abordó temas de 

prevención de VIH/ITS; el 19 % de reducción de conductas de riesgo; el 8 % de adhe-

rencia al tratamiento y abuso de sustancias; y sobre el uso de anticonceptivos y violencia 

de género, el 6 %. También se observó que la edad promedio con la que se trabajó en 

todos los estudios fue de 21 años, y que el grupo de participantes preponderante fue el 

de hombres que tienen sexo con hombres. En estos grupos, los temas que mayormente 

se trataron fueron la prevención de VIH/ITS y la reducción de conductas de riesgo (véase 

la Figura 2).
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Figura 2 

Relación de temas y grupos de población objetivo
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Sobre la base de la Figura 2, se puede observar que la prevención de VIH/ITS es el 

tema más frecuente (22 estudios) y que tiene una fuerte orientación hacia los hombres 

que tienen sexo con hombres, lo que indica una prioridad en esta población para las inter-

venciones sobre la prevención de ITS y VIH. Los estudios de reducción de conductas de 

riesgo también tienen un enfoque considerable en HSH y jóvenes transgénero que tienen 

sexo con hombres, lo que sugiere que estas poblaciones están altamente asociadas con 

conductas de riesgo y son el objetivo de intervenciones específicas en este ámbito.

En cuanto a la adherencia al tratamiento, hay un enfoque en hombres que viven con 

VIH, lo cual es coherente, ya que estas intervenciones se centran en mejorar la adhe-

rencia a los tratamientos antirretrovirales en esta población afectada. En cambio, los 

temas de violencia de género, abuso de sustancias, y uso de anticonceptivos se distri-

buyen entre poblaciones diversas, como mujeres de 18 a 30 años, jóvenes menores de 18 

años y HSH, lo que refleja que estos problemas afectan a diferentes grupos.

Resultados de la efectividad de las intervenciones

Las intervenciones mostraron logros al reducir significativamente el comportamiento 

de riesgo, como el sexo sin condón. Otras investigaciones lograron que el grupo que 

recibió la intervención aumentara la adopción de la PrEP (Bauermeister et al., 2019; 
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Kawichai et al., 2022). En otros casos se reflejó el impacto favorable en la autoeficacia 

de los participantes para rechazar comportamientos sexuales de riesgo (Choi et al., 

2023; McCrimmon et al., 2023; Tran et al., 2023). Además, las intervenciones influyeron 

en la toma de decisiones emocionales y cognitivas relacionadas con el sexo sin condón 

(Bauermeister et al., 2019; Luo et al., 2023; Macharia et al., 2022; McCrimmon et al., 2023; 

Yun et al., 2021). 

Otras incrementaron significativamente la frecuencia de las pruebas de detección 

del VIH entre los participantes (Choi et al., 2023; Cordova et al., 2020; Katz et al., 2018; Luo 

et al., 2023; Nuwamanya et al., 2020; Sharma et al., 2021; Tan et al., 2022; Zhang et al., 

2020). En algunos casos, las intervenciones aumentaron significativamente el conoci-

miento de los participantes sobre las ITS y las estrategias de prevención, como el uso de 

anticonceptivos (McCrimmon et al., 2023; Nuwamanya et al., 2020). En un estudio también 

aumentó significativamente la tasa de pruebas de ITS para el diagnóstico temprano y la 

prevención de la transmisión de infecciones (Katz et al., 2018). Otro estudio registró un 

aumento significativo en la intención de comunicación sexual y la asertividad en la toma 

de decisiones relacionadas con la salud sexual (Brody et al., 2022).

El seguimiento a las intervenciones se dio de manera diversa y adaptada a los obje-

tivos y poblaciones de estudio. Los enfoques incluyeron los de corto plazo, generalmente 

en el rango de uno a tres meses después de la intervención inicial (Bauermeister et al., 

2019; Choi et al., 2023; Cordova et al., 2020; Kawichai et al., 2022; Macharia et al., 2022; 

McCrimmon et al., 2023; Nuwamanya et al., 2020; Sharma et al., 2021; Tang et al., 2022; 

Tran et al., 2023; Yun et al., 2021); los de largo plazo, que se extendieron a seis, nueve o 

doce meses después de la intervención (Brody et al., 2022; Katz et al., 2018; Tan et al., 

2022); y las evaluaciones múltiples a lo largo del tiempo, con intervalos regulares, por 

ejemplo, de tres, seis, nueve y doce meses (Luo et al., 2023; Williamson et al., 2021; 

Zhang et al., 2020), aunque de manera general los resultados tienden a disminuir con el 

paso del tiempo.

Análisis de la heterogeneidad de los estudios incluidos e implicaciones

Por último, se hizo un análisis cualitativo sobre la heterogeneidad de los estudios 

incluidos, ya que a pesar de que el tema central es la salud sexual, los resultados 

presentan distintas temáticas y poblaciones de atención.

Esta revisión sistemática presenta hallazgos de una amplia gama de modalidades 

de intervención, como plataformas en línea, aplicaciones móviles y videos. Estas dife-

rentes modalidades pueden involucrar a los participantes de manera diferente y tener 

distintos niveles de accesibilidad y efectividad. Los estudios midieron una amplia gama 

de resultados, incluyendo cambios en el comportamiento sexual, conocimiento sobre las 

ITS y el VIH, y la autoeficacia en la toma de decisiones relacionadas con la salud. Esta 
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diversidad en los resultados puede contribuir a la heterogeneidad, ya que diferentes 

estudios pueden priorizar diferentes aspectos de la salud sexual.

Algunos estudios incorporaron tecnologías avanzadas (como aplicaciones móviles) 

para mejorar la autoeficacia y los comportamientos de reducción de riesgos (Choi et al., 

2023; McCrimmon et al., 2023; Tran et al., 2023). La efectividad de estas tecnologías puede 

variar en función del compromiso de los usuarios y la accesibilidad tecnológica, lo que 

se suma a la heterogeneidad de los resultados. Los estudios se realizaron en diversos 

contextos demográficos y culturales, los cuales pueden influir en la efectividad de las 

intervenciones; es decir, lo que funciona en una población o entorno cultural puede no 

ser tan efectivo en otra, lo que contribuye a la heterogeneidad observada en la revisión.

Sobre la base de este análisis, se destaca que las intervenciones autoaplicadas 

pueden ser efectivas para promover la salud sexual, particularmente en la prevención 

del VIH y las ITS entre poblaciones específicas. Estas intervenciones se destacan por 

su accesibilidad y privacidad, que son cruciales para la participación y eficacia de los 

usuarios. Por último, la efectividad de estas intervenciones depende en gran medida de 

su adaptación a las necesidades y contextos específicos de la población objetivo. Esta 

personalización es crucial para mejorar la eficacia y aplicabilidad de las intervenciones.

DISCUSIÓN

Con base en los resultados obtenidos, se presenta evidencia de que las intervenciones 

autoaplicadas pueden ser efectivas para los temas de salud sexual en diversos contextos 

y grupos vulnerables (Luo et al., 2023). Sin embargo, también los resultados subrayan 

la importancia de la contextualización al adaptar las intervenciones a las necesidades 

específicas de la población objetivo y al momento en el que se implementan, ya que lo 

que puede funcionar en un grupo demográfico, lugar geográfico o cultura, puede no ser 

igualmente efectivo en otro. Por ello es indispensable tomar en consideración estas dife-

rencias en el diseño de las intervenciones y los objetivos.

En lo concerniente a las características y elementos que hacen que las inter-

venciones se contemplen como autoaplicadas, se observó que principalmente se les 

considera de este tipo por ser diseñadas con características de accesibilidad y privacidad, 

ya que suelen estar disponibles a través de páginas en línea, aplicaciones diseñadas para 

dispositivos móviles o herramientas de autoprueba. Con ello se ofrece a los participantes 

la posibilidad de acceder a la intervención de modo flexible, de acuerdo a los tiempos de 

disponibilidad de la persona y de manera privada. Otro de los elementos característicos 

de este tipo de intervenciones es el control y la autonomía. Estos elementos van de la 

mano con el punto anterior, ya que permite a los participantes decidir cuándo y cómo 

llevar a cabo el proceso terapéutico, y, así, tomar decisiones informadas sobre su avance 

de salud y adherirse a las recomendaciones de manera autónoma (Kawichai et al., 2022).
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También existen áreas de oportunidad, ya que —con base en los estudios anali-

zados— uno de los problemas más visibles es la falta de generalización de los hallazgos 

en distintas poblaciones: las estrategias de intervención exitosas en un grupo pueden no 

ser efectivas en otro. Por otra parte, el estigma social y los problemas psicoemocionales 

en torno al VIH y las ITS son factores críticos que influyen en el comportamiento de las 

personas. Los resultados de esta revisión no encontraron información detallada sobre la 

dimensión psicoemocional del estigma ni sobre cómo este puede afectar la efectividad 

de las intervenciones.

De igual forma, el análisis presentado no puede generalizar los hallazgos en dife-

rentes poblaciones, por lo que —aunque de manera general se concluye que este tipo 

de intervenciones son efectivas— se debe de tomar en cuenta que las estrategias de 

intervención exitosas en un grupo pueden no ser efectivas en otro, debido a los diversos 

contextos demográficos y culturales.

La revisión enfrentó desafíos debido a la heterogeneidad en los diseños de estudios, 

las poblaciones objetivo y los métodos de intervención. Esta variabilidad puede complicar 

la síntesis de resultados y la extracción de conclusiones amplias. Al incluir solo artículos 

publicados en inglés, existe la posibilidad de un sesgo lingüístico que podría excluir estu-

dios relevantes publicados en otros idiomas. En algunos entornos, particularmente en 

países de ingresos bajos y medianos, las limitaciones tecnológicas y los problemas de 

acceso pueden afectar la aplicabilidad y efectividad de las intervenciones, lo que proba-

blemente no queda plenamente plasmado en la revisión, pero son elementos que deben 

considerarse en futuras investigaciones.

Por otro lado, la falta de seguimiento a largo plazo sobre la efectividad de las 

intervenciones también representa una limitante para medir los resultados de aquellas 

personas que participaron en la intervención y saber los aspectos que permanecen con 

tasas altas de efectividad.

A pesar de ello, los hallazgos de esta revisión sistemática son valiosos en la medida 

que destacan la efectividad de las intervenciones autoaplicadas en la promoción de la 

salud sexual, como en la prevención del VIH y las ITS en poblaciones específicas. Estos 

resultados subrayan la importancia de adecuar las intervenciones a las necesidades de 

la población objetivo y considerar el contexto en el que se implementan para desarrollar 

el material pertinente a los objetivos.

Dado que las intervenciones autoaplicadas en salud sexual a través de tecnología 

tienen un potencial significativo, las futuras investigaciones deberían abordar la gene-

ralización de las intervenciones a poblaciones más amplias y diversos contextos. Por 

último, algunas implicaciones prácticas que se pueden derivar de esta revisión sistemá-

tica son:



Persona n.° 27 (2), diciembre 2024164

F. Rodríguez-Rodríguez, R. Sánchez-Medina, C. R. Rosales-Piña

•	 Se destaca la efectividad de las intervenciones autoaplicadas para reducir las 

conductas sexuales de riesgo, como el sexo sin protección, y aumentar la adop-

ción de medidas preventivas como la PrEP. Esto sugiere que los profesionales 

de la salud pueden incorporar estas estrategias en iniciativas más amplias de 

salud pública para mejorar los resultados de salud sexual.

•	 Al utilizar tecnología móvil y aplicaciones en línea, estas intervenciones pueden 

ser más accesibles para un público más amplio, incluidos aquellos que se 

encuentran en áreas remotas o desatendidas. Esto puede ayudar a cerrar las 

brechas en el acceso a la atención médica y proporcionar soluciones escalables 

para la educación y la prevención en salud sexual.

•	 Los hallazgos indican que las intervenciones autoaplicadas pueden mejorar 

significativamente el conocimiento y la conciencia sobre las ITS y el VIH. Esto 

puede informar el desarrollo de programas educativos específicos que capa-

citen a las personas para tomar decisiones informadas sobre su salud sexual.

•	 Se reconocen algunos desafíos como las limitaciones tecnológicas y los 

problemas de acceso en los países de ingresos bajos y medianos. Abordar estas 

barreras puede mejorar la eficacia de las intervenciones y garantizar que lleguen 

a las poblaciones vulnerables, e incluso continuar desarrollando intervenciones 

cara a cara para aquellas personas que no tengan acceso a la tecnología.
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