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INTRODUCCION

"En la presente investigacion ‘se /describen los conocimientos sexuales y las
caracteristicas del comportamiento sexual de los y las adolescentes que cursan
décimo y undécimo grado en los colegios oficiales de bachillerato del municipio de

Baranoa Atlantico.

Se opto por desarrollar esta tematica porque la sociedad y la cultura ha construido
un conjunto de creencias, concepciones y mitos respecto a la sexualidad a partir
de las cuales surgen las motivaciones, preferencias, intéreses, restriccioneé,
prohibiciones, temores y dudas que acompafan al adolescente en su desarrollo

psicosexual.

Por tal razon, adultos y demas entes socializadores deben conocer las necesidades
de los y las adolescentes a fin de que adopten métodos de ensefianza que vayan
encaminados a lograr una mejor formacion sexual en vez de asumir posiciones que

~conlleven a evidenciar de manera problematica el inicio de la vida sexual.
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-

Para darle un respaldo tedrico y conceptual a la investigacion fue necesario hacer
una revision bibliografica de aquellos autores que se han dedicado al estudio de la

sexualidad y en especial de la sexualidad adolescente.

Asi mismo, se apoyd el estudio bajo la teoria guia de aprendizaje por observacion
de Albert Bandura, quien plantea que la conducta humana se aprende por
’observacic')n mediante modelado, a través de los cuales se forma la regla de
conducta y esta informacién codificada servird en ocasiones futuras como guia
para la accién. La capacidad para aprender por observacion permite a las
personas ampliar sus conocimientos y habilidades con base a la  informacion

manifestada y protagonizada por los demas.

Es asi, como el desarrollo del rol sexual siendo uno de los aspecto mas importantes
del funcionamiento humano esta prescrito por una tipificacion de caracter cultural.
Las concepciones estereotipicas sobre el sexo que adopte el individuo tendran un
efecto perdurable sobre su forma de percibir y de procesar la informacion social y

sobre las formas como utilizara sus capacidades.

Esta investigacion es de tipo descriptiva, ya que busca describir los conocimientos
sexuales que poseen los jovenes en cuanto a fisiologia y reproduccién, respuesta
sexual y disfunciones sexuales, planificacion, anticoncepcion y regulacion de

fecundidad, menstruacion, Infecciones de transmision sexual y VIH-SIDA, roles y
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homosexualidad, desarrollo y masturbacion. Asi mismo, se inves.tigAé el
" comportamiento sexual describiendo conductas como la masturbacion, relaciones
sexuales, practicas sexuales con animalés, fantasias sexuales, ademas otros
aspectos qué hacen parte de la problematica sexual adolescente como: embarazo,

aborto e infecciones de transmision sexual.

Para este estudio se emplearon dos cuestionarios elaborados por el doctor
Leonardo Romero, Psicologo Clinico, Sexologo y Director del CAC; . conocidos como
“CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTOS SEXUALES” y “CUESTIONARIO DE
COMPORTAMIENTO SEXUAL ADOLESCENTE”, que permitieron recopilar la
informacion necesaria’ para describir los conocimientos y las caracteristicas del
comportamiento sexual de la poblacion de estudio. La muestra de estudio fue
tomada a través- de muestreo simple aleatorio y estuvo conformada por 100
estudiantes ;1e décimo y undécimo grado de ambos sexos pertenecientes a

colegios oficiales de bachillerato del municipio de Baranoa Atlantico.

Los resultados de esta investigacion son presentados en forma cuantitativa. A
partir del procesamiento que se hizo con los datos en una Base de Datos de Excel
del S.P.S.S. software se obtuvo la sintaxis de las variables de estudio y los

formatos en tablas y graficas.
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2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

- Considerando que durante la adolescencia se despiertan una serie de dinamismos
internos como la intimidad, 1a seguridad y el deseo sexual el adolescente comienza
a descubrir ur;a serie de sensaciones que van marcando el despertar de su
gexualidad, estas sensaciones generalmente los.hacen sentir confundidoé, llenos
de temores, dudas y curiosidades, ya que no solo tiene que enfrentarse a estos
dinamismos internos, sino también a la influencia del medio, a las creencias
culturales, y a los imperativos séciales, que regularmente lo consideran como

“irresponsable”, “inmaduro” y “asexual”.

Aunque desde hace muchos afios se han venido realizando investigaciones
relacionadas con el tema de la sexualidad adolescente atin nos encontramos con
poblaciones adolescentes con niveles de conocimientos sexuales muy bajos, cuyoé
comportamientos sexuales estan marcados por la vivencia de que la sexualidad
para ellos es prohibida, lo que trae como consecuencia que se observen
adolescentes embarazadas, con historias de abortos, ITS y VIH-SIDA vy otros

aspectos que hacen parte de la problematica sexual.
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Considerando lo anterior como el problema surge el siguiente interrogante.

¢Cudles son los conocimientos sexuales y los comportamientos sexuales de los y
las adolescentes que cursan décimo y undécimo grado en los colegios oficiales de

bachillerato del municipio Baranoa Atlantico?.
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3. JUSTIFICACION

" La forma como los y las adolescentes estructuran su sexualidad esta en funcion del
tipo de educacion sexual dge han recibido en la familia, la escuela y el ambiente
social en que se desenvuelven. Esta construccidn de la sexualidad, generalmente
depende de las diversas fuentes de informacion como padres, madres,
maestros(as), amigos(a), medios de comunicacién y cultura en general, que en
algunos casos suelen ser inadecuados por considerar la sexualidad como un tema
prohibido y por utilizar un tipo de educacidon sexual restrictiva, puritana, moralista,
represiva y sexofdbica, dando como resultado una poblacién adblescente
basicamente desinformada, desorientada y confusa que inicia su vida sexual de

manera problematica y erratica.

Desde la familia se ha silenciado el tema de la sexualidad a raiz de que muchos
padres y madres no tuvieron los modelos mas adecuados y por tanto manejan
temores y reservas hacia su propia sexualidad lo que les impide ejercer su funcion

~educadora relegandola a la escuela o a.fuentes poco confiables.
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Sin embargo, no cabe duda que en estos tiempos se ha avanzado un poco mas en
‘el tema de la sexualidad del adolescente. En América latina se han venido
realizando diversas investigaciones acerca de la sexualidad del adolescente en las
cuales se indaga acerca del conocimiento, actitudes sexuales, métodos de

anticoncepcion etc. Dentro de estas investigaciones encontramos:

"En México la revista hispanica de las ciencias del comportamiento, disefid un
cuestionario en 1993 para evaluar la educacion sexual, los conocimientos, los
métodos anticonceptivos y las actitudes hacia éstos tomando una muestra de 57
hombres y 24 mujeres adolescentes solteros cuya edad comprende entre los 14 y
19 anos obteniendo como resultado que el 85% de los adolescentes han recibido
alguna clase de educacion sexual y la mayoria de los sujetos indicaron que las
personas deberian casarse antes de tener relaciones sexuales y que el sexo sin

amor no esta bien’.

De igual forma, Whife — Shéron D. y Deblassie R, realizaron un estudio exploratorio
a travé_s de un cuestionario para evaluar conocimientos, aptitudes y practicas
sexuales, con una muestra de 51 mujeres y 33 hombres adolescentes hispanicos
entre 14 y 19 afios obteniendo como resultado que el nivel de conocimiento sexual
fue bajo para todos los sujetos sin importar el género, las experiencias sexuales o

la edad. Los métodos de prevencion de embarazo mas conocido son la pildora, el

! BAIRD ~ TRACI - L. Revista hispanica de las ciencias del comportamiento. Vol. 15, 1993. p. 402.
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condon, el DIU y los espermaticidas. De 18 sujetos que eran sexualmente activos
poco practicaban alguna forma de control de natalidad. El 70% indicé que los
métodos de control de prevencion hacian el sexo pre- planificado. Tanto los

hombres como las mujeres, tenian actitudes tradicionales acerca del sexo®.

En Colombia se han llevado a cabo estudios sobre el comportamiento sexual de los
adoles_cente's. En Clcuta una investigacion realizada por el hospital San Juan de
Dios, con 10.000 jévenes menores de 18 afios, de todas las esferas sociales, se
encontro los siguientes resultados refe.rentes a la primera relacion sexual de
e;cuerdo a la edad: “El 0.65% de las adolescentes embarazadas tienen su primera
relacion sexual antes de los 11 afos, el 0.22% antes de los 12 afios, el 0.73%
antes de los 13 aros, el 3.78% antes de los 14 afos, el 16.96% antes de los 15

afnos, el 48.43% antes de los 16 afios™.

En 1986 Amparo Mantilla trabajé con un modelo de educacién sexual para pre-
adolescentes y adolescentes; donde participaron estudiantes de colegios religiosos
y laicos tanto privados como oficiales; con un total de 25 colegios de Bogota
oscilandb las edades de éstos entre los 9 y 18 afios con un gradé escolar de cuarto
a undécimo grado. En esta investigacién se encontrd que la mayor fuente de

informacion sexual de los adolescentes son los amigos y amigas, en un 93% en los

2 WHIFE - SHARON D. - DEBLASSIC R. Actitud sexuales, comportamientos psicosexuales, nivel de
conocimientos, diferencias sexuales de los mexicanos americanos. México 1992. p. 183 - 191.

3 PRADA, E.; SING, S.; WULF, D. Adolescentes de hoy padres del mafiana. Colombia. Nueva York, The Alan
Guttmacher Institute, 1988. p. 152.
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hombres y en uﬁ 86.5% en las mujeres. Otra fuente de informacion es la madre
- teniendo mayor informacién en su hija mayor (85%) que en su hijo (68%) . Las
lecturas también ocupan un lugar primordial como informacion para los jovenes
especialmente para los hombres, ya que las mujeres prefieren revistas de moda o
libros cientificos. El padre como fuente de informacion ocupa un lugar limitado,
mas para la hija, que para el hijo. La television ocupa un 40% de importancia
para los jovenes en la adquisicion de informacion sexual. Es_ de gran interés la

escasa participacion de colegios y profesores, 35% y 40% respectivamente®.

En 1988 DOMINGUEZ, del Programa de Psicologia de la Universidad del Norte de |é
ciudad de Barranquilla reali;a una investigacion sobre el comportamiento sexual de
los estudiantes de bachillerato de esta ciudad utilizando una encuesta para evaluar
areas tales como: primera relacion sexual, zoofilia, masturbacion, voyeurismo,
incesto, homosexualidad, exhibicionismo entre otras aplicada a 328 jovenes entre

colegios publicos y privados de la ciudad de Barranquilla.

Los resultados generales de esta investigacion mostraron que los estudiantes de
cursos bajos de escolaridad tienen un mayor numero de relaciones sexuales. En
cuanto a la virginidad consideran los hombres que la mujer debe llegar virgen al
matrimonio. Un alto porcentaje de hombres se masturba regularmente y después

de la relacion vaginal como forma mas usual de conseguir el orgasmo. La mayoria

* MANTILLA, Amparo. Expectativas y necesidades de informacion sexual pre-adolescentes y adolescentes
escolarizados 1987 — 1992. Santa fe de Bogota 1993.
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de los hombres que han tenido relacion sexual vaginal prefieren hacerlo en
residencias, en cambio las mujer prefiere conservarse virgen. Los colegiales

prefieren no tener experiencias de sexo oral y coito anal®.

En 1994 un grupo de estudiantes se interesd por indagar acerca de la educacion
sexual y habilidades sociales del adolescente de la ciudad de Barranquilla utilizando
una muestra de 385 estudiantes pertenecientes a 9 colegios de los estratos alto,
medio y bajo (45) jévenes por colegios. Se uitlizd una encuesta de 18 preguntas,
llegando a concluir: ™ Los jovenes de la ciudad de Barranquilla deben tener mas
informacion sobre el funcionamiento de la sexualidad, métodos anticonceptivos e
ITS , también deben ser capaz de afrontar las pres_;iones sociales (prejuicios y
rechazo social) y forzar en la sexualidad no solo como placer sino también como

responsabilidad y deber®.

En 1995 se realizd un estudio descriptivo del comportamiento sexual de los
jévénes de la Manga en Barranquilla con una muestra de 150 jc')venés adolescentes
cuyas edades comprendian entre 14 y 22 anos, encontrando los siguientes
resultados: el 50% de los jovenes habian tenido relaciones sexuales, de éstos el
62% eran hombres y el 31% mujeres. En cuanto a la edad de primera relacion

sexual el 40.5% de los hombres y el 6% de las mujeres la iniciaron entre los 10 y

5 DOMiNGUEZ, E.; MENDOZA, A.; MERLANO, L.; NAVAS, M. comportamiento sexual “del bachiller
barranquillero. Tesis Universidad del Norte 1990.

® FONSECA, M.S.; LLERENA, A.M.; YELAZCO, M.M. Educacion sexual y habilidades sociales en el adolescente
en la ciudad de Barranquilla. Tesis de la Universidad Metropolitana. Colombia 1994.
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15 afos, el 21% de los hombres y el 25.5% de las mujeres iniciaron entre los 16 y
21 anos. El 33% de los hombres y el 62.5% de las mujeres tuvieron su primera
relacion sexual con la .novia(o) y el 33% de los hombres y el 19% de las mujeres
lo hicieron con una amiga(o). De la muestra de estudio el 11% tenian practicas
homosexuales, de éstos el 93% eran hombres y el 7% mujeres. Respecto a la
frecuencia de masturbacion el 23% de los hombres y el 64% de las mujeres lo
hacen muy ocasionalmente, el 50% de los ,hombres y el 27% de las mujeres
tiehen estas practicas frecuente y regularmente. La edad de inicio de eétgs
practicas en los hombres en un 56% en_tre los 12 y 13 afos y de un 12.5% entre

los 16 y 17 afios; en las mujeres el 54.5% inicia entre los 16 y 17 afios’.

En 1999, se realizd el estudio de COMPORTAMIENTOS SEXUALES DE LOS
ESTUDIANTES DE SECUNDARIA EN COLOMBIA, resultados de la encuesta
ey e proyecto intersectorial "ESCUCHAMOS PROPUESTAS”
(Diana Caceres C. MD., MSP; Ricardo Garcia-Bernal MD., MSC) cuyos resultados
fueron los siguientes: La media de edad fue 16 anos ( r: 10 -~ 21 ). El 42% de los
encuestados habia tenido relaciones sexuales penetrativas; - pene-vagina el 40%,
pene-boca el 15% vy pene-ano el 9.2%. La media de edad para la primera
relacion sexual fue de 14 afos (r: 5 — 21 ); el 26% refirieron haber usado condon
en su primera relacion sexual. Entre quienes habian tenido relaciones sexuales, el

72.6% las habian tenido en el Uitimo afio y el 40% las habian tenido con mas de

7 DURAN, F.; VITAL A. Estudio descriptivo del comportamiento sexual de los adolescentes de la Ménga en.
Barranquilla — Colombia. Tesis Universidad Metropolitana 1995.
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una pareja. El 92% refirieron tener relaciones solo con personas del otro sexo, el
5% con-personas del mismo sexo, y el 2.5% con personas de ambos sexos. El
17.4% reportaron haber usado siempre el conddn y el 34 % lo habian usado en la

ultima relacion.

- En la region atlantica se observa una mayor proporcion de personas que refieren
nunca usar conddn y de quienes refieren tener relaciones sexuales con multiples
parejas y con personas de ambos sexos; en el eje cafetero se reporta la mayor
frecuencia de uso consistente del conddn. Al analizar la variable “conducta de
riesgo” (asumida como relaciones sexuales sin proteccion y con mas de un
companiero sexual), la proporcion de personas reportando précticas de riesgo es

también mayor en la regién atlantica.?

En este mismo ano, se realizo un estudio de comportamiento sexual en estudiantes-
de ultimo grado de escuelas publicas en la ciudad de Cartagena (Romero, Abad,
Duenas). La muestra estuvo conformada por 429 estudiantes, 208 de sexo
feme;nino (el 48.1% de la poblacion) y 221 de sexo masculino (el 51.9% de la
boblacién). El 25.3% de los estudiantes tenian edades entre 14 y 16 afios, el
59.5% entre 17 y 18 aiios, y el 15.2% mas de 19 afios. La edad promedio de
edad para mujeres y hombres fue 17 anos y la edad mediana fue de 17 afos para

ambos sexos.

8 XI Congreso colombiano de sexologia y educacién sexual. Cartagena, Colombia. Octubre 2001.
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Los resultados de este estudio sefalan las siguientes caracteristica de los

comportamientos sexuales:

Con relacion a la masturbacion, se observa una incidencia mucho mayor en los
hombres (79%) que en las mujeres (11%); en cuanto a sexo oral la incidencia
total es del 21.2%, el 19.6% del total han acariciado genitales con su boca y el
18.5% han recibido caricias en sus genitales. La incidencia del sexo con animales
es bajo, 6.1% en general y significativamente mayor en los hombres que en las
mujeres (11.3% contra d.5%). El 80% las iniciaron entre los 11 y los 14,
generalmente motivados(as) por la “curiosidad”, “en respuesta una propuesta” o
porque “observo la conducta en otras personas y le llamo la atencion”. La
incidencia de relaciones coitales vaginales es mayor en los hombres (62%) que en
las mujeres (23%). La incidencia de coito vaginal en los hombres menores de 15
anos es de 50%, mientras que, en las rﬁujeres de esta miéma edad, es del 1.4%,;
esta incidencia se incrementa al 66% en hombres entre los 17 y 18 anos y en las
mujeres al 21%; en los hombres ma:yores de 19 anos la incidencia llega al 76% y
en las mujeres al 41%. La pareja del inicio coital vaginalivan'a- en funcion del
género, casi el 100% de las mujeres se iniciaron dentro del noviazgo, mientras que
los hombres lo hacen con la novia en un 42.3% y con una amiga en un 26.3%. La
iniciacion con trabajadoras sexuales en los hombres es solo del 3%. Para el 62%
de las mujeres y el 46% de los hombres la virginidad femenina és algo “muy

importante”. Un 13% de las mujeres que consideran “muy importante” la
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vifginidad femenina han tenido relaciones sexualés, de estas-el 94% se inicio con
el novio. EI"38% de la mujeres y el 57% de los hombres que tiener.1 relaciones
"sexuales en el noviazgo actual consideran de mucha importancia la virginidad
femenina. El 58% de los hombres que consideran “muy importante” la virginidad
femenina iniciaron coitalmente con una novia y un 32% de este mismo grupo
tienen relaciones sexuales en el noviazgo actual. La mayor parte de la poblacion
que ha _tenido relaciones sexuales lo ha hecho con menos de 2 parejas (63.7%),
un 25.3% ha tenido entre 3 y 4 parejas 'sexuales, el resto entre 5 y 2 parejas. El
71% de quienes han tenido relaciones coitales vaginales lo han hecho alguna vez
sin usar un método anticonceptivo. El indice de embarazos en la poblacion total

estad por debajo del 7% en los hombres y el 5% en las mujeres.’

Teniendo en cuenta que las anteriores investigaciones realizadas en Colombia han
-cubierto poblaciones de jévenes'y adolescentes que habitan en ciudades capitales,
se considerd importante dirigir este estudio a la poblacion de adolescentes del
municipio de Baranoa, ya que, se observa que en las zonas no urbanas no se han

trabajado este tipo de investigaciones.

Por lo tanto, se decidid ahondar en el estudio de la descripcion de los

conocimientos sexuales y comportamientos sexuales de los y las adolescentes de

9 ABAD, DUENAS y ROMERO. Comportamiento sexual en estudiantes de Gltimo grado de las escuelas pUblicas
de la ciudad de Cartagena. Cartagena. 1999. p. 43.
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décimo y undécimo grado en los colegios oficiales de bachillerato del municipio de

Baranoa Atlantico.

Conaciendo la realidad social en que los y las adolescentes se encuentran inmersos
actualmente como resultado de la falta de orientacion sexual y del oscuro silencio
que portadores de la informacion deberian dar, se encuentra una poblacion
adolescente fundamentalmente desinformada, desorientada y. con-fusa que ha
Jiniciado su vida sexual de manera problematica y erratica vivenciada en la
presencia de embarazo, infeccidnes de transmision sexual{ desconocimiento y mal _

uso de métodos de planificacion, entre otros.

Para la identificacion de la poblacion se tuvo en cuenta la religion que profesa el
adolescente, la existencia de antecedentes de madres solteras dentro de sus
familias, el estado civil de padre y madre, é| nivel de confianza con las personas
con quien vive; aspectos que se ven reflejados en los conocimientos que manejan

los y las jovenes y en los patrones comportamentales en la vivencia de su

sexualidad.

A nivel cientifico, esta investigacion denota gran importancia, ya que al
configurarse como parte de la linea de investigacion del Centro de Asesoria y
Consultoria dirigida por el doctor Leonardo Romero proporcionara informacion

valiosa acerca del comportamiento sexual de los y las adolescentes a nivel nacional
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especificamente del municipio de Baranoa, logrando con esto fortalecer las

acciones y propositos que este centro viene realizando.

De la misma manera este estudio representa cierta importancia a nivel institucional
en la medida que le brindara al programa de psicorientacion de los colegios
elegidos informacion clara del comportamiento sexual de sus estudiantes
" adolescentes con el fin dé que puedan crear programas de accion y formacion y
prevencion integral de la sexualidad en los jovenes; c'o'nsiderando ademas que es
una poblaci_én que no ha sido invadida por estudios de este tipo, es decir, recoger
informacion acerca de la sexualidad de estos adolescentes es un hecho novedoso y

uatil para cada institucion.

De igual forma, a nivel de la facultad de Psicologia de la Universidad Simon Bolivar
eéta investigacion proporciona bases para posteriores estudios relacionados con la
sexualidad adolescente y realizar propuestas de prevencion y promocion de la
| salud sexual y reproductiva. A nivel personal y profesional posee un gran valor ya
que nos permite identi_ﬁcarn_os con situaciones que como psicdlogos nos compgte.
Al mismo tiempo que ofrece la posibilidad de vislumbrar que aspectos de la

realidad sexual de los adolescentes de Baranoa se hallan plasmados dentro de una

teoria como la del aprendizaje por observacion de Albert Bandura.
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4. OBJETIVOS

4.1 OBJETIVO GENERAL

Describir los conocimientos sexuales y las caracteristicas del comportamiento
J
sexudl de los y las adolescentes que cursan décimo y undécimo grado en los

colegios oficiales de bachillerato del municipio de Baranoa Atlantico..

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Describir los conocimientos sexuales y las caracteristicas del comportamiento

sexual de los y las adolescentes con relacion al género.

- Describir los conocimientos sexuales y las caracteristicas del comportamiento

sexual de los y las adolescentes considerando el nivel académico.
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Describir los conocimientos sexuales y las caracteristicas del comportamiento

sexual de los y las adolescentes cori respecto a la institucion educativa.

Describir 1os conocimientos sexuales de los y las adolescentes teniendo en
cuenta las areas que explora el instrumento: biologia y fisiologia de
reproduccidon, respuesta sexual y disfunciones sexuales, planificacion,

anticoncepcion y regulacion de fecundidad, menstruacion, ITS y VIH-SIDA,
YA
roles y homosexualidad, desarrollo y masturbacion.

Describir las caracteristicas del comportamiento sexual de los y las

adolescentes en cuanto a:

Masturbacion; frecuencia, edad de primera vez, sentimientos vivenciados.
Relaciones sexuales vagina'les; edad de primera vez, persona con quien se
tuvo la primera relacion, experiencia y sentimientos vivenciados, lugar
donde se tuvo esta experiencia, método de regulacion de la fecundidad,
embarazo, aborto, infecciones de transmision sexual. |

Sexo anal; persona con la cual se ha practicado.

Sexo oral; pasivo (recibido) y activo (dado).

Caricias sexuales dadas y recibidas.

Relaciones penetrativas con animales; edad de primera vez, motivacion
para esta experiencia.

e Orientacion sexual (heterosexual, homosexual y bisexual).

e Fantasias "sexuales; frecuencia, persona con las cuales se ha vivenciado,

edad de primera vez.
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Describir las fuentes de informacion sexual, confianza y comunicacion sobre

sexualidad con el padre, la madre y personas a cargo.



5. MARCO TEORICO

5.1 LA ADOLESCENCIA

Segiin Leonardo Romero, la adolescencia podriamos comprenderla como un
proceso bio-psicosocial por el cual el puber se convierte en adulto. La

“" .
adolescencia es un periodo de grandes cambios acompafiados por crisis®.

La adolescencia es una etap-)a repleta de mensajes confusos en la que los y las
jévenes son concientes de su sexualidad creciente y se sienten excitados por ellos
aunque la mayor parte Ide las sociedades niegan la posibilidad de actuar en
consecuencia con sus necesidades sexuales recien descubiertas. Esta etapa mérca
un periodo de transicion entre la infancia y la edad adulta, en la cual la madurez
emocional suele ir a la zaga de la madurez fisica. Durante la adolescencia los
pensamientos y los sentimientos sexuales son cada vez mas importantes, las

chicas y chicos comienzan a. descubrir su sexualidad a través de fantasias y

'® ROMERO, Leonardo. Elementos de sexualidad y educacion sexual. Colombia. CAC 1999. p. 89.
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“enamoramientos. Durante los periodos medio y final de fa adolescencia, el
contacto fisico adquiere mayor importancia; cogerse de la mano, besarse y

acariciarse puede provocar deseo sexual’.

A continuacion se sefialan los cambios fisicos, sociales y psicolégicos mas comunes

en la adolescencia, planteados por Max Zimmermann?'?.

5.1.1 Cambios Fisicos. Los cambio's fisicos siguen un orden secuencial el cual
| es diferente para cada séxo. Existen dos tipos generales de cambios en el sistema
reproductivo, los cuales son: los caracteres sexuales primarios, genitales y demas
organos sexuales y los caracteres sexuales secundarios. Estos do§ aspectos se

desarrollan paralelamente tanto en hombres como en mujeres.

5.1.1.1 Caracteristicas Sexuales Primarias. Se llama caracteres sexuales

primarios a los érganos genitales propiamente dichos.

En los hombres, antes de la pubertad los testiculos y el pene se mantienen mas o
menos infantiles. A partir de este momento, se produce el desarrollo y aumento
de los drganos sexuales, lo que indica un incremento de tamafio que los hace mas

notorios y funcionalmente maduros, es decir para producir células sexuales.

! ROBERTS, Amanda. Amor y sexualidad. Barcelona. Blum. 1999. p. 95.
12 ZIMMERMANN, Max. Programa psicopedagégico de la sexualidad humana. Madrid. Cultura S.A. 1996. p. 61.
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Paralelamente a este proceso se presenta el crecimiento de la prostata, vesicula
seminal y las glandulas bulbo uretrales y el estiron general en ‘estatura y en la

estructura esquelética.

En las mujeres, el crecimiento de los drganos genitales pueden provocar un
aumento de tamanio del abdomen lo que constituye un motivo de incomodidad
para la nifia. Gradualmente a medida en que se agranda él esqueleto, hay
suficiente espacio en la cavidad abdominal para estos drganos y se aplana la pared

abdominal.

5.1.1.2 Caracteristicas Sexuales Secundarias. Se definen los caracteres
sexuales secundarios como aquellas modificaciones bio-fisioldgicas que aparecen
en la pubertad, es decir, exceptuando Ia_ diferencia de los drganos genitales entre
el hombre y la mujer, las demas ciiferencias morfoldgicas constituyen los

caracteres sexuales secundarios, los cuales se pueden resumir en los siguientes:
 Crecimiento del vello en el cuerpo y en la cara.

e El desarrollo de las mamas y las caderas en las mujeres y el normal desarrollo'\

de los pechos en el hombre.

e Cambio de voz en los hombres.
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e El desarrolio de los musculos, especialmente de los hombros, brazos y piernas.

e Cambio en la pief fina y tersa del nifio a la piel mas gruesa y menos tersa del

adulto.

5.1.1.3 Aspectos Morfologicos. Durante la pubertad se observa también

cambios en la silueta del adolescente.

En los varones se presenta una disminucion del tejido graso. Mientras que en las
mujeres se incrementa, lo que explica el aspecto tipico de un adoiescente y las

formas mas suaves y redondeadas de la adolescente.

En los muchachos, la grasa subcutanea se distribuye hacia la parte superior del
cuerpo, concentrandose en la region toracica, caderas y en la region de las tetillas.
En la muchacha hay mas grasa subcutanea que en los chicos en todas las edades,

ésta se acumula en los senos y partes inferiores del cuerpo.

'5.1.2 Cambios Psicologicos. Muchos autores consideran la adolescencia como
un periodo de transicion que comienza en los cambios fisioldgicos de la pubertad y
se extiende hasta el inicio de la edad adulta. Por tanto es una época de grandes

cambios para el y la adolescente como para su familia. Aunque no todos jos
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adolescentes manifiestan las mismas reacciones, si comparten un cierto nimero de
experiencias y conflictos ante la aceleracién del crecimiento fisico, los cambios en.
las dimensiones corporales, los cambios sexuales, mayor desarrollo de la habilidad

cognoscitiva, problemas de identidad, etc.

ZIMMERMANN considera que el adolescente y la adolescente esta maduro cuando

alcanza su desarrollo maximo, pasando por tres etapas:

1. Inicio de la Adolescencia o Preadolescencia: El comienzo de la pubertad
provoca rapidas manifestaciones de cambios de tamario y estructuras corporales,

las cuales van acompanadas de modificaciones en las inquietudes del adolescente.

2. Fase Media o Periodo Inicial de la Adolescencia: La preocupacion
principal de esta etapa es establecer su propia identidad y satisfacer sus

necesidades personales.

3. Final de la Adolescencia: Al llegar este periodo el adolescente y la
adolescente se ejercita para adaptarse a la sociedad. Esta preparado para afrontar

las decisiones que debe tomar en relacion con su futuro.
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Cada uno de estos pen'odbs puede ser mas o menos largo dependiendo de

diferentes aspectos, como pueden ser el nivel socioecondmico, cultural, el tipo de

sociedad, las metas de la adolescencia.

5.1.2.1 El Adolescente y sus Emociones: Debido al nimero de situaciones
nuevas a las que debe adaptarse, el adolescente suele experimentar un
" desequilibrio que lo conduce a una sensacion de angustia y a experimentar
emociones desordenados indicadores de las constantes fluctuaciones del estado de

animo, las cuales son normales segln los planteamientos de Arminda Aberastury®>.

Asi mismo, es normal en los y las adolescentes observar ciertos habitos nerviosos

que ZIMMERMANN clasifica en las siguientes categorias:

Orales: Chuparse el dedo, comerse las ufias, morderse los labios, etc.

Nasales: Meterse los dedos, rascarse o arrugar la nariz.

Hirsutales: Tirarse del cabelio, retorcerse el pelo, rascarse la cabeza.

Faciales: Tocarse la cara con los dedos, manosearse fa cara, apoyar la cabeza

sobre la mano.

* ABERASTURY, Arminda. KNOBEL, Mauricio. La adolescencia normal. México. Paidos, 1997. p. 100.
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5.1.2.2 El Adolescente frente a si misho. Al ser la adolescencia un periodo
de diversos cambios bio-psicosociales, el joven vy la'joven se enfrenta ante las
necesidad de redefinir la vision de si mismo y lograr su identidad. En el desarrollo
del concepto de si mismo del .adolescente influye la imagen del propio cuerpo, la
personalidad, el trasfondo familiar, el ambiente social y el nivel de autoestima, que

lo ayudan a estar mejor adaptado y tener un concepto mas estable de si mismo.

Igualmente, el adolescente y la adolescente debe establecer un sentido claro de
identidad: llegar a saber quién es él mismo, cudles son sus creencias y sus valores

y qué es lo que quiere realizar en la vida y obtener de ella.

5.1.2.3 El Adolescente y su Rol Sexual. El rol sexual, se puede definir como
aquellas conductas que se esperan en cada sexo. Supone un conjunto de
conductas esperadas, de actitudes y rasgos asociados con la ejecucic'in apropiada
del rol. Desde temprana edad los sujetos aprenden qué comportamientos resulta_n
aceptables y cudles no para cada uno de ambos sexos y van édquiriendo su
identidad con el papel sexual en la medida en que sienten que su comportamiento
esta de acuerdo con los estandares que operan en la respectiva cultura y que

determinan el comportamiento masculino o femenino en general.

" Este comportamiento esta estrechamente relacionado con las conductas de tipo

sexual y la identidad sexual. La conducta de tipo sexual, por su parte se refiere al
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comportamiento apropiado de un hombre o mujer aunque éste no signifique que
hay conformidad estricta a los estereotipos del papel sexual. La identidad sexual
se refiere a la conciencia y a la aceptacion emocional de la propia naturaleza

bioldgica basica como un hombre o una mujer.

5.1.3 Cambios Sociales. El proceso social cambia notablemente desde la
infancia a la adolescencia. Sullivan'* dice que cada individuo manifiesta tres

dinamismos interpersonales principales que son:

e SEGURIDAD: Este aspecto implica sentimientos de autovalia en la interaccion
con los otros, en especial con aquellos que son importantes en la vida del sujeto lo
que le permite sentirse valorado y seguro. Este es el aspecto mas relevante

durante la ninez.

e INTIMIDAD: Referida a la necesidad de compartir con otras personas
significativas. Esta dimension nace de la relacion con un amigo intimo. Durante la
preadolescencia se presentan amistades intensas que tienen una gran influencia en

el desarrolio de la intimidad emocional.

4 ZIMMERMANN, M. Op. cit. p. 88.
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e DESEO SEXUAL: El adolescente y la adolescente pasa de la amistad intima
con personas del mismo sexo al establecimiento de amistades intimas con

personas de distinto sexo.

Como se nota en los planteamientos de Sullivan, los amigos y companeros
desempenan un papel importante en el desarrollo de la personalidad, ya que
contribﬁyen a la madurez personal y social del adolescente vy la adolescente. La
forma como se establecen las reIaéi_ones varian en los primeros estadios de la
adolescencia, estas lfelaciones permanecen superficiales, ya que' los y las
adolescentes no se entregan totalmente a sus amigos. Posteriormente la
preferencia por estos se incrementan; con el establecimiento de las relaciones
socio sexuales, la preferencia por los amigos del mismo sexo disminuye y los
grupos de amigos se integran por individuos de ambos sexos, estos amigos son
elegidos por el adolescente y la adolescente sin imposicion de ningin adulto,-
Ilévados mas por los gustos compartidos entre ellos, sus intereses, habilidades e

ideas comunes.

5.1.3.1 El Adolescente y sus Padres: Generalmente, los padres tienen
actitudes ambivalentes hacia la creciente madurez y el alejamiento del adolescente
y la adolescente. A muchos les resulta dificil admitir que su hijo ha comenzado a

tener una vida propia.® A medida que el adolescente y la adolescente va

15 1bid. p. 94.
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alcanzando la madurez fisica, los padres comienzan a cambiar de conducta con él,
pues empiezan a considerarla mas como adulto y a tener expectativas mas
elevadas con respecto al adolescente, ya que deja de asumir el rol en el que

debera ser mas responsable de sus actos.

De Ial misma ma'hera, en este perfodo se produce un cambio de influencias
‘sociales, la familia deja de_ ejercer un poder decisivo y es el grupo de iguales quien
tiene la maxima influencia, a .consecuencia de este aspecto se generan
desacuerdos entre padres, madres e hijos los cuales giran e;m torno a temas como:
eleccion de amigos ael mismo o de! otro sexb, modo de vestirse o peinarse, hora

de vuelta a casa por la noche, sitios donde van a pasar el tiempo libre, entre otros.

5.2 LA SEXUALIDAD

Las creencias histdricas y el aprendizaje cultural han contribuido en la formacion
de las actitudes que los seres humanos tienen acerca de la sexualidad, ya que
puede ser vista como un problema, enfermedad, como un tema que no puede

vislumbrarse con la libertad y naturalidad que ésta merece.
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Estas concepciones estan determinadas por las experiencia que comunmente
adquiere la gente y que casi siempre estan relacionados con el coito, dejandose de
lado otros aspectos que componen la sexualidad y que son de vital importancia

para la comprension integral de ésta.

La sexualidad deberia mirarse como “las caracteristicas biol_égicas, psicoldgicas y
socioculturales que nos permiten comprender al mundo y vivirlo a través de
nuestro ser como hombres y mujeres; Es una parte de nuestra personalidad e
identidad y una de las necesidades humanas que se expresa a través del cuerpo;
es un elemento basico de la femeneidad o masculinidad, de la auto imagen, de la
autoconciencia, del desarrollo personal. Es parte del deseo para la -satisfaccion
personal.  Estimula las necesidades de establecer relaciones interpersonales

significativas con otros. (Wilson R. 1977).1°

5.2.1 Funciones de la Sexualidad. La sexualidad corﬁo un proceso inherente
del ser humano se manifiesta desde que se nace y durante todo el desarrollo a
través de comportamientos tales como: besar, tocar, bailar, abrazar, masturbarse,
seducirse, tener coito vaginal, anal y establecer pareja, entre'otros; desempefan
un papel importante y cumplen ciertas funciones dentro de las que se encuentran

segun Leonardo Romero:

¥ MONROY, Amameli. Consejo Nacional de Poblacién. Antologia de la sexualidad humana II. México. Miguel
Angel Porrua. p. 704.
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5.2.1.1 La- Funcion Erotica. Se relaciona con el placer, el goce sexual y erdtico.
Esto indica que ademé’ns de satisfacer las necesidades organicas y reproductivas, la
sexualidad nos permite conscientemente la busqueda del placer, compartir e
intercambiar erotismo con otros y consigo mismo(a). Sin embargo, a raiz del gran
numero de censuras y limitaciones qué impone la sociedad, muchas personas
experimentan el gran potencial erdtico con frustracion y no disfrutan de la

sexualidad con la libertad que naturalmente poseen para hacerlo.

5.2.1.2 La Funcidn Reproductiva. La funcidn reproductiva de la sexualidad
humana es la mas antigua desde el punto de vista filogenético. A su vez' esta
reproduccion tiene ademas de una funcion biologica que es la de perpetuar la
especie, una funcion psicoldgica, social y trascendental. Desafortunadamente la
educacion sexual que se ha impértido en nuestra sociedad se ha centrado en
proporcionar informacion reIacionad-a con la fisiologia y anatomia de la
fecundacion, el embarazo y el parto, descuidando Ié formacidon de actitudes y
valores basicos para el desarro'llo y la estructuracion de una sexualidad

responsable y realizante.

5.2.1.3 La Funcion Comunicativa. La sexualidad humana no sélo cumple
una funcién erdtica y reproductiva, sino también tiene una funcion ludica,
-recreativa y comunicativa, ya que tenemos la necesidad de comunicar, compartir

placer y afecto en unidn a otro ser humano y establecer vinculos afectivos y
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amorosos. El establecimiento de una pareja juega un papel muy importante en la

" satisfaccion de estas necesidades.

5.2.2 Dimensiones de la Sexualidad. Considerando la sexualidad como una
integracion y resultado de la accién de cuatro dimensiones importantes clasificadas
por Leonardo Romerot’  como bioldgica, psicoldgica, sociocultural- y
ético-axio.légico—legal, es fundamental tenerlas en cuenta a la hora de estudiar la
sexualidad adolescente, ya que no poderﬁos basarnos en la vision gnidimensional
centrada en el area bioldgica, sino ver la sexualidad con una vision

mulitidimensional.

En cuanto a la DIMENSION BIOL()GICA; ésta hace referencia a los factores
anatomicos fisioldgicos, genéticos que subyacen a los -diferentes componentes de
la “sexualidad como son la reproductividad, el erotismo, el généro y las
vinculaciones eroto-afectivo-amorosa. Lo anterior- nos sugiere que los factores

bioldgicos influyen o controlan en gran medida el desarrollo sexual desde que

nacemos y que generalmente marcan la evolucion del ser humano.

Por su parte, la DIMENSION PSICOLOGICA se relaciona con los procesos

. emocionales, motivacionales, afectivos, comportamentales, cognitivos, de

7 ROMERO, L. Op. cit. p. 20.




55

-

personalidad implicados en la estructuracion de la vivencia sexual. La mayor parte
" de los procesos psicoldgicos estdn muy relacionados y en interaccién con la

dimension sociocuitural.

LA DIMENSION SOCIAL, a su vez se relaciona con los procesos y fendmenos que
hacen parte del ser humano, como ser fundamentalmente social y politico que
' contribuye al_aprendizaje‘s‘ocial de una determinada forma de vivir la sexualidad, y
que son el producto de una construccion social y coIecfi_va, por lo tanto arbitraria;
es decir, que a esta dimension pertenecen todos aquellos ritos, mitos, creencias
erroneas, normas morales y el aprendizaje cultural que influyen directamente en la

concepcion de sexualidad que se tiene.

| Asi mismo, la DIM ENSION ETICO-AXIOLOGICO-LEGAL a pesar de hacer parte de lo
so;:io—cultural, es importante considerarla como una dimension, ya que esta
“relacionada con la .estructuracién de los sistemas y cddigos de ética, valores y
.normatividad legal que son conformadas socialmente para regular el
comportamiento sexual. La funcién de esta dimension es la de prescribir lo que se

debe o no hacer, lo que se considera aceptable o censurabie.

5.2.3 Factores Psicosociales que influyen en la Formacion de la

Sexualidad. Si bien es cierto, desde el nacimiento se empieza a adquirir normas,
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patrones y reglas que marcan la forma como se debe actuar. En cuanto a la

“ sexualidad se recibe de diversos medios y en diversos contextos.

Los adolescentes ‘en un primer momento reciben informacion del grupo de
compafieros o de los- medios de comunicacion, revistas, radio, television siendo
estos los menos adecuados para suministrar una informacion acertada de lo que es

" la sexualidad.

_ Con relacion a los padres estos esperan con ihquietud la primera pregunta de sus
hijos sobre temas sexuales, por lo general cuando no se ven sometidos a un
interrogatorio se sienten aliviados porque suponen que a sus hijos adn no les
interesa los asuntos sexuales o por no tener que responder o hablar francamente

de sexualidad.

Muchas veces los y las adolescentes piensan que son los padres quienes deben
iniciar las conversaciones sobre temas sexuales y los pladres piensan lo contrario
que son los hijos adolescentes quienes deben iniciar esa conversacion, pero
cuando el adolescente y la adolescente desea analizar sus preocupaciones y dudas

sobre el sexo, le corresponde a él o a ella tomar la iniciativa.'®

'8 vOSS, Jacqueline y GALE, Jay. Guia sexual para la adolescente. Buenos Aires. Javier Vergara Editor S.A.
p. 27.
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Asi mismo, algunos padre.s y madres no toman en éuenta su papel en la
* socializacion sexual de sus hijos e hijas quizas porque generalmente hay poca
comunicacién de los temas sexuales, estos tienden a ignorar las conductas
sexuales que tienen sus hijas o hijos a menos que suceda algo imprevisto que
descubra tales conductas como un embarazo, una infeccién de transmision sexual
o los sentimientos de culpa que los lleva a revelar a sus padres y madres sus

experiencias sexuales.

De otro lado, la forma en que Iés padres y madres han sido orientados respecto al
sexo influye en como educaran a sus hijos e hijas en estos temas, asi puede verse
que aquellos padres y madres que fueron criados en un ambiente donde la
informacion sexual se restringia solo al contexto del matrimonio y el amor,
mostraran limitaciones para abordar los sentimientos y conductas sexuales
prematrimoniales de los y las adolescente:s y esperando que sus hijos e hijas
actien como posiblemente ellos lo hicieron. Ademas, se encuentra que otros
padres y madres que experimentaron :c,ituaciones negativas con relaciéon a la

sexualidad, tienden a preocuparse porque sus hijos e hijas puedan sufrir por una

relacion sexual y pueden llegar a presentar el sexo de una forma muy negativa.

Sin embargo, hallamos aquellos padres y madres que son concientes de su papel
como formadores de sus hijos e hijas y si no.poseen un bagaje de conocimiento

sobre sexualidad buscan capacitarse e informarse para abordar correctamente la
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educacion sexual de sus hijos e hijas y evitar las confusiones que estos puedan
_tener al enfrentar su vida sexual. Estos padres y madres comprendieron que la
educacion sexual no significa impartir un conjunto de hechos fria y
mecanicamente, sino proporcionarvun medio ambiente en el que se puedan hacer
preguntas una y otra vez, e incluir siempre sentimientos y valores en nuestras

respuestas (Leshan E. 1987).

Por su parte, la influencia de los companeros en edad es muy importante, en la
mayoria de los casos son los amigos y amiéas la primera fuente por la que los
adoléscentes reciben informa.cic')n con respecto a la sexualidad; pero es muy
comun que esas charlas no sean tan informativas y su contenido veraz, ya que los
amigos y amigas suelen fingir su experiencia a cerca de las conductas séxuales
por eso es indispensable que a la hora de conversar con los companeros de la
sexualidad se haga con aquellos amigos y amigas mas intimos y que puedan

brindar una confianza y seguridad en estos aspectos.

Segun Katchadourian la informacion dada por los compaiieros de la misma edad es
mas confiable y creible para los adolescente en comparacion con la brindada por

los adultos.

De igual manera, los y las adolescentes estan diariamente influenciados por los

medios de comunicacion, ya que éstos presentan una informacion sexual
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indiscriminada, algunas veces distorsionada o0 exagerada, que puede ser
contraproducente en el proceso de desarrollo sexual def joven y la joven mas aun
si éste no ha recibido una preparacion adecuada de sus progenitores, ademas si no

tiene una definicion de su rol sexual, de sus valores y otras caracteristicas.

En cuanto a la influencia de la religion la intensidad de la creencia religiosa influye
- gradualmente en las actitudes sexuales y en la conducta de los y las adolescentes.
En el inicio de las manifestaciones sexuales, la influencia de Ia religion puede ser
en ocasiones negativa y contraproducente, ya que frecuentemente predican el
amor, la comprension y la tolerancia, pero en la practica dichas doctrinas religiosas
asumen formas de rechazo, castigo e intolerancia. Asi mismo, los valores sexuales
son atados a los restricciones de la religion en la medida en que el adolescente y la

adolescente se sienta comprometido con su religion.

También existen otros factores que pueden influir en la sexualidad como es la

_ educacion, las caracteristicas de personalidad, las drogas, entre otros.

Por otra parte, los factores antes mencionados se constituyen como una
construccién social de la sexualidad humana. No es desconocido el papel que la
sociedad cumple en la construccion de la identidad de género. Este se constituye
_a partir de las simbolizaciones y significados _atribuidos culturalmente a las

diferencias anatémicas entre varones y mujeres; asi como las relaciones entre
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ambos.!  Observamos que la identidad de género depende de faétores
socialmente establecidos entre los cuales podemos mencionar los simbolos
culturalmente disponibles que se refieren a muchas representaciones que a
menudo son contradictorios y sefalan los patrones de identificar tanto a varones
como a mujeres. Los conceptos normativos, que incluyen las normas religiosas,
leyes, etc, que aparentemente y en forma logica manifiestan particularmente el
significado de lo masculino y lo femenino y el sistema institucional en el que se
crea y reconstruye el género, en los que se incluyen la escuela, la familia y demas

socializadores primarios.

Hablar de la identidad de género se refiere a aquel aspecto de la identidad integral
que alude al modo en que cada uno percibe su propia individualidad como vardn o
mujer. Lo que la determina no es el sexo bioldgico, sino el hecho de haber vivido
desde el nacimiento Ias. experiencias, costumbres y mandatos culturales atribuidos

a cierto género.”

La sociedad ha atribuido caracteristicas de comportamiento, actitudes, valores
tanto a hombres como mujeres. De acuerdo al género se espera que las mujeres
sean: delicadas, sensibles, tranquilas, virgenes, que se comporten correctamente,

que se hagan respetar, que sean un modelo para los demas mientras que a los

19 QUINTANA, S. Alicia, VASQUEZ, Ernesto. Construccidn social de la sexualidad adolescente, Género y Salud
Sexual. Chile. 1.E.S. 1999. p. 75.
2 Ibid. p. 77.
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hombres se les ensefa a no ser débiles, a no expresar afecto, a no llorar, a no ser

cobarde, a tomar riesgos y a no ser maricon.

De igual forma, en -el hombre el tener experiencia sexual se convierte en un
mandato socialmente controlado y normal, por lo cual el inicio sexual en el vardn
se convierte en un imperativo cargado de significados en el proceso de

- construccién de su sexualidad, su hombria y virilidad.

Todas estas construcciones culturales, sociales y psicoldgicas influyen directamente
en el aprendizaje sexual del individuo y modelan las actitudes y comportamientos

respecto a ésta.
5.3 EDUCACION SEXUAL

La educacidon sexual es un hecho que de una u otra manera esta presente en la
vida de los seres humanos. Es imposible escapar de ella, ya que aunque sea
trasmitida en forma adecuada o inadecuada, completa o incompleta se esta

recibiendo.
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Este proceso de trasmitir u omitir informacion sexual esta asociado intimamente
“con la comunicacion; es decir, se puede como padre, madre, maestro llevar
mensajes verbales 0 no verbales que afectan la conducta, valores, sentimientos y

opiniones sexualées de nifos y adolescentes que interiorizan el mensaje.

En consecuencia, sin darnos cuenta se aprenden de ver y vivir la sexualidad; ninos
| y ninas aprenden por modelamiento y obsérvacién lo que los padres hacen. Si una
madre retira en forma sutil la mano cuando el nifio se toca su pené{ sin darse
cuenfa ensefa al hijo “que tocarse los genitales es malo y no debe hacerse”;’
como el niflo experimenta placer al hacerlo, aprende que “no debe ser bueno
sentir esas emociones”; si el comportamiento de la madre es reiterado, el nifio se
da cuenta “que mejor seria hacerlo sin que elia se de cuenta”, de esta forma se
siembra la semﬂla de la “malicia”. Como la motivacion por curiosear y explorar sus
genitales no cesa- ante estas intervenciones, el nifo aprende a sentir culpa y

sentimientos negativos asociados al hecho de tocarse y explorar sus genitales.?

5.3.1 La Educacion Sexual en Colombia. A la luz de la Resolucion N© 03353
del 2 de julio de 1993 del Ministerio de Educacién Nacional (M.E.N), podemos

definir la educacidon sexual como una propuesta de transformacion y construccion

2 ROMERO, L. Op. cit. p. 52.
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de la cultura sexual de la institucion educativa a nivel de afectos, conocimientos,

- actitudes, comportamientos y valores de su comunidad.

Lo que se pretende a través de esta Resolucion es que la educacion sexual debe
propiciar y favorecer en todos los estudiantes una formacion integral para el
desarrollo de la responsabilidad y la autonomia cuya base fundamental sea la

- empatia y la igualdad entre las personas.

Para llevar a cabo lo anterior, la educacion sexual debe desarrollarse en forma
organizada y estructurada en torno a las necesidades de aprendizaje de los
estudiantes, su contexto sociocultural y los problemas de sexualidad mas comunes

a fin de garantizar que los estudiantes:
- Comprendan el comportamiento sexual propio y el de los demas.

- Respeten como iguales y reconozca los derechos y deberes sexuales de si mismo

y de las demas personas.

- Tomen conciencia de que la educacion sexual de una persona comienza con el

nacimiento y dura toda la vida.
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- Inicien un cambio en relacidn con la conducta sexual que conduzca a una
sexualidad de corte humanista, desmitificada, sana, responsable, gratificante y

enriquecedora de la personalidad.

- Se refieran con naturalidad y tranquilidad a su sexualidad en todos los

momentos de su vida y en todas sus relaciones interpersonales.

Todo lo antes descrito hace parte de la nueva estructuracion que hace el M.E.N en
relacion a las nuevas practicas de educacion sexual en las escuelas, ya que
tradicionalmente estas practicas habian estado asoci.adas los mitos y creenéias
erroneas de la sociedad y determinadas por la vision unidimensional basada

solamente en el aspecto bioldgico de la sexualidad.

5.3.2 Prevencion y Promocion en Educacion Sexual. Atendiendo a la
problemdtica sexual del adolescente y a aquellos aspectos emergentes a las
practicas sexuales, es importante que desde el punto de vista educativo se
reconozca la necesidad de crear espacios pedagdgicos cuy;a finalidad sea una
construccion clara de los conocimientos, actitudes y experiencias sexuales de los

adolescentes.
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Por tanto, la creacion de programas de prevencion y prémocién de situaciones
tales como: embarazo, abuso sexual, métodos anticonceptivos, enfermedades de
transmision sexual, drogas y sexualidad; serian el camino a seguir a fin de
brindar la oportunidad a los y las jovenes de conocer las herramientas con las

cuales podrian disfrutar de una sexualidad sana, gratificante y responsable.

' 5.3.2.1 Embarazo. Considerando el embarazo una de las problematicas en
las que mas se ven envueltos los y las jovenes, es importante esbozar las

principales razones por las que las chicas quedan embarazadas.

Amanda Roberts toca dentro de sus investigaciones factores basicos que hacen
que las adolescentes corran el riesgo de quedar embarazadas. El mas importante
de ellos es un bajo nivel cultural seguido de unos antecedentes problematicos,
otras amigas y familiares que han sido también madres jovenes, tener un novio

mayor, un historial de abusos sexuales o el consumo de drogas y alcohol.

El embarazo a su vez trae consigo una serie de situaciones que los adolgscentes
también deben enfrentar, la reaccion de los padres, tanto del chico como de la
chica llevan en su mayoria a un caos familiar, sentimientos de culpa por parte de
’Ios jovenes por haber defraudado a sus padres y en estos ultimos actitudes de

recriminacion, resentimientos para con los hijos al verse defraudados.
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Asi mismo, las consecuencias a nivel _psicosocial sefalan el costo que deben pagar
“sobre todo las adolescentes embarazadas en una sociedad que ain no mira con
buenos ojos el embarazo fuera del matrimonio, puesto que estas jdvenes sienten
el rechazo y las miradas acusadoras de la gente limitandose asi las posibilidades de
continuar sus estudios y de desenvolverse con la libertad de cualquier joven de su

edad.

Ante un embarazo los y las adolescentes experimentan un sin numero de
confusiones, dudas y temores que los colocan en una dificil situacion, decidir que

hacer con su embarazo.

Algunas jovenes eligen ser madres solteras. Segun Masters y Jhonson autores de
Heterosexuality (1994) "“la maternidad temprana pone en peligro casi

inevitablemente a las futuras madres jovenes y a su hijo desde el punto de vista

social, econdmico y educacional”.

Otra opcion que toman las chicas embarazadas, menciona Romero; es escoger un
matrimonio forzado o la unidn consensual que implica la opcion de una vida de
pareja. En la mayoria de los casos ninguna de las dos partes se encuentran

psicoldgica y socialmente preparados. La gran mayoria de los matrimonios o
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uniones tempranas terminan en separacion o divorcio, esto es un hecho que se ha

. registrado y conformado estadisticamente a nivel mundial.*

.Otras por su parte optan por el aborto como una forma de deshacerse del
problema, siendo el aborto un procedimiento para acabar con la vida del feto y
aqui aparentemente acaba el conflicto. Si embargo, un aborto mal practicado trae
- complicaciones en la mujer poniendo en peligro su vida y _enviéndola en casos de
urgencia al hospital descubriéndose posteriormente aquello que pretendia ocultar y

siendo doblemente criticada por sus familiares y conocidos.

5.3.2.2 Méetodos Anticonceptivos. Estudios realizados por “PROFAMILIA”
presentan que los y las adolescentes se inician en sus relaciones sexuales en una
edad cada vez menor, el 80% de los y las jovenes que acuden al centro para
solicitar informacion refieren no utilizar métodos anticoncéptivos eficaces; solo el
4.3% refiere haber usado condones vy el 6.3% dvulos o tabletas vaginales
espermicidas, el resto intuye estar esmpleando el ritmo o coito interrumpido siendo

estos ultimos de una efectividad baja.

De otro lado, los expertos dicen que las causas mas frecuentes por las que los y
las adolescentes no utilizan los anticonceptivos son: el miedo a los efectos

colaterales de éstos, a ser descubiertos por los padres, a ser reconocidos como

22 1hid. P. 95.
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sexualmente activos, por evitar sentimientos de vergiienza o por timidez, por
miedo a ser interrogado o criticado por personal de la salud, por la seguridad de

que “a mi no me iba a pasar eso”, entre otros.

Vale destacar, el papel que juegan los padres, madres y los encargados de difundir
informacion oportuna y apropiada sobre sexualidad en los y las adolescentes. En
el caso de los anficonceptivos estos orientadores se muestran reticentes a
proporcionar la informacion concerniente, ya ng suponen que el interés de los
chicos por este tema va adjunto al‘hecho de llegar a utilizarlo, negandoseles asi la
| posibilidad de no seguir ignorando tales informaciones y estar preparados para

situaciones imprevistas.

El método de planificacion que comunmente es utilizado en la poblacion
adolescente es el ritmo y el coito interrumpido, configurandose estos en los Unicos
métodos que no los colocaran en evidencia ante otros para adquirirlo y para hacer

uso de estos.

Por su parte, otros jovenes emplean métodos que requieren de asesoramiento y
que se obtienen por prescripcion médica en droguerias o centros de salud. Tal es
el caso de los antic_onceptivos orales utilizados por adolescentes que
frecuentemente mantienen relaciones sexuales. El dispositivo intrauterino es otro

método empleado por las jovenes, éste es un pequeiio dispositivo de plastico que
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el médico introduce en el utero de la mujer haciendo que el revestimiento uterino
" resulte hostil tanto al esperma como a los dvulos fecundados. Las chicas lo
prefieren porque resulta comodo utilizarlo, y porque no requiere de un control

continuo ya que su eficacia es por largo tiempo.

Los varones se ven envueltos en la conflictiva de si usar o no usar el condon,
algunos se justifican con la idea de que no experimentan el mismo placer sexual
con el preservativo; otros por el contrario si hacen uso de ellos y ejercen asi un

control y prevencion de enfermedades y embarazos.

Finalmente, es bueno que recuperemos nuestras propias historias de vida,
especialmente la de nuestra adolescencia y no ser catapultas que los lanzamos al
embarazo y a una vivencia dolorosa de su sexualidad porque seguimos empefiados

en informar, educar y orientar guiados por nuestros propios temores.?

5.3.2.3 Infecciones de Transmision Sexual. La realidad de hoy nos muestra
lo comdn que son las enfermedades de transmision sexual en la poblacion
adolescente, los y las jovenes encantados por las delicias que pueden
experimentar a través del sexo no alcanzan a imaginar que detras de estos actos
tan placenteros y naturales de todo ser humano se esconde para ellos una faceta

oscura y dificil de afrontar que no es mas que el resultado de la escasa

2 11 Seminario Colombiano de la Sexualidad en la Adolescencia. Asociacion Salud con Prevencion. p. 50.
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informacion recibida respecto a las consecuencias de no planificar la vida sexual, y

mas aun del gesto irresponsable de ignorar esta informacion si se cuenta con ella.

De esta-faceta hace parte las infecciones de transmision sexual, eventos que

ponen en riesgo la salud e integridad de los chicos.

La incidencia de estas enferr_neda'des venéreas entre los y las adolescentes se ha
descontrolado por varios motivos. Dos factores importantes son: la mayor
actividad sexual de los y las jovenes y la tendencia a cambiar de pareja con
frecuencia. Un tercer motivo, la menor popularidad de los -profilacticos y los
espermicidas como método anticonceptivo, cuando en realidad estos métodos
proporcionan cierta proteccion contra las enfermedades venéreas.  En cuarto
lugar, muchas personas, por no experimentar sintoma alguno, ignoran que

padecen una infeccién de ese tipo y, sin saberlo, la contagian a otros.?*
Entre las infecciones de transmision sexual mas peligrosas y divulgadas tenemos:
e GONORREA. Es una infeccion bacteriana (neisseria gonorrhoea). Comienza

por causar infecciones localizadas en los érganos expuestos al contagio y, con el

correr del tiempo puede extenderse a otros drganos del cuerpo.

# V0SS, 1. y GALE, J. Op cit. p. 187 y 188.
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La gonorrea se transmite, casi siempre, por contacto sexual. Como la bacteria vive
"mejor en lugares calidos y hiimedos, es habitual que sobreviva en la vagina, el-

pene, el ano, la boca, la garganta y ocasionalmente en los 0jos.

En las mujeres los sintomas de esta enfermedad pasan largos periodos sin
presentarse; hasta que la infeccion haya llegado a las trompas de Falopio. A esa
altura puede experimentar dolores en el bajo vientre, fiebre o secreciones de la
vagina. La.i_nfeccic')n de la uretra se puede manifestar con ardores al orinar o una
secrecion lechosa o amarillenta de la uretra. Los varones experimentan los
primeros sintomas con mucha mas frecuencia que las mujeres. Suelen notar una
gota en la punta del pene antes de la primera orina de dia o una secrecion lechosa

constante durante la jornada, asi como escozor al orinar.

La aparicion de los sintomas se produce entre dos y diez dias después de haber

sido expuestos al contagio aunque pueden tardar hasta 30 dias.

El tratamiento de la gonorrea es a base de antibidticos adecuados mediante la

prescripcion médica.

e URETRITIS INESPECIFICA Y CHLAMYDIA. Lla uretritis no especifica es
una enfermedad que provoca la inflamacion de la uretra muscular. Se desarrolla a

partir de un microorganismo similar a una bacteria denominada Chlamydia
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trachomatis, causante de infecciones que se transmiten mediante el sexo vaginal,

‘anal y oral.

Los sintomas én caso de que se presente en un principio probablemente seran
similares a los de la gonorrea, pero mas suave. Habitualmente aparecen entre una

y tres semanas después de haberse expuesto al contagio pero pueden tardar mas.
El tratamiento se hace sobre la base de antibidticos.

» HERPES GENITAL. Es una enfermedad sumamente infecciosa causada por
un virus. Resulta mucho mds comdn que la gonorrea, la sifilis y la chlamydia
sumadas.

El virus pasa pér contacto directo por una llaga de herpes, ya sea en la boca, en
los genitales o en el ano. También se puede contagiar diferentes parte del cuerpo
cuando uno ge toca la zona infectada. Aun en ausehcia de llagas, la persona que

padece herpes puede pasarlo a otras por un proceso llamado “desprendimiento”.

Los primeros sintomas se parecen a los de la gripe, dolores sordos en todo el
cuerpo, dolor de cabeza, fiebre y glandulas inflamadas, seguidas por erupciones de

ampollas pequenas dolorosas llenas de liquido que aparecen en grupos.
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Los sintomas iniciales suelen presentarse entre dos y doce dias después del
* contagio. Algunas personas solo se dan cuenta que padecen la enfermedad hasta

que aparecen las llagas a veces muchos anos después.

El herpes es una enfermedad cronica que carece de cura. A los primeros sintomas
de infeccion, los médicos acostumbran a recetar un antiviral como acyclovir que
limita su eficacia y la duracion de los sintomas y que suele tomarse para evitar su

reaparicion.

e TRICOMONIASIS. Un protozoario flagelado provoca la infeccion llamada
tricomoniasis. La infeccion se transmite casi siempre mediante el contacto sexual.
Como el organismo que lo causa puede permanecer vivo fuera del cuerpo durante
varias horas, se cree que seria posible encontrar la infeccion por el contacto con

objetos himedos usados por una persona enferma.

Los sintomas en la mujer pueden ser: supuracion densa y mal oliente, gris o
amarillo-verdosa, en la vagina. Las zonas que rodean la vulva se tornan rojas y
experimentan escozor. En los hombres habitualmente no presentan sintomas

aunque pueden portar y transmitir la tricomoniasis sin saberlo.

Los primeros sintomas suelen aparecer entre cuatro y veinte dias después de la

primera exposicion al contagio.
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A pesar de la falta de sintomas en el vardn, tanto la mujer como el hombre
necesitan tratamiento. lla medicacion que se receta habitualmente es .

metronidazol conocida como flagyi.

e SIFILIS. Es una infeccion bacteriana causada por una bacteria espiralada. La
infeccion comienza localizado en una parte del cuerpo, pero si no se le trata se

extiende por todo el organisrho.

Es sumamente dificil que se propague por contacto con objetos como toallas

humedas, inodoros; casi siempre se transmite por contacto sexual.
Los sintomas varian segun las etapas de la enfermedad:

- Primaria: Aparicion de un chancro, llaga indolora que se inicia como bulto

redondo y firme y posteriormente se convierte en una pequefia Ulcera.

- Secundaria: Si no se trata la enfermedad, la bacteria se extiende por el
torrente sanguineo, aparece un salpullido que es sumamente contagioso. Otros

sintomas son inflamacion de los ganglios linfaticos, fiebre y dolor de cabeza.

- Latente: La bacteria se reproduce silenciosamente en el cuerpo, aunque no es

contagiosa, la enfermedad puede transmitirse al feto de una mujer embarazada.
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- Terciaria: La sifilis lleva una enfermedad que destruye la piel, el sistema
nervioso, los vasos sanguineos y otros drganos importantes del cuerpo. En ultimo

grado puede causar la muerte.

La sifilis es curable con los tratamientos de antibioticos adecuados. Cuanto antes

se efectue el tratamiento mas facil sera la curacion.

e VERRUGAS VENEREAS. Son pequenas verrugas que se presentan en la zona

genital causadas por un virus.

El contagio mas comun se produce por medio del contacto con una verruga de
otra persona durante el acto sexual. También es posible una transmision no

sexual.

La verrugas venéreas suelen ser indoloras. Presenta un color rosado, con forma
de coliflor, 0 se presentan duras y de color gris amarillento. Aparecen en las
mujeres en la vagina y labios de la vulva y en los hombres en el pene, uretra o

ano.

Los sintomas suelen aparecer unos tres meses después del contacto inicial. Las
verrugas se pueden tratar por medios quimicos, por congelacion, quemandolas o

retirandolas quirdrgicamente.
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o HEPATITIS. Es una enfermedad del higado causada por un virus. Hay cuanto
- menos tres tipos distintos de hepatitis virdsica;- algunas pueden transmitirse

sexualmente:

- Hepatitis A. Suele pasar por medio del coito anal, oral-anal, o por otros tipos

de contactos con la materia fecal.

- Hépatitis B. Puede pasar por contacto boca a boca, genito-bucal, bucal-anal, o

por medio del coito.

- La Hepatitis NO© A N° B. Suele transmitirse por medio de transfusiones de

sangre, pero también por el contagio sexual.

Los primeros sintomas se parecen a los de la gripe, falta de apetito, mareo,
nauseas, dolores sordos en todo el cuerpo, dolor de cabeza, fatiga y fiebre,
tonalidad amarilia de la biel e ictericia en la parte blanca del ojo, oscurecimiento de
la orina, coloracion clara de las materias fecales y sensibilidad en la zona

abdominal Aparecen entre dos semanas y seis meses del contagio.

El tratamiento requiere esperar a que pase, es esencial mantener una dieta
saludable y beber mucho liquido, evitar bebida alcohdlica, asi como reducir las

tensiones fisicas y emocionales y abstenerse de actividad sexual.
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o SIDA (Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida). Es una enfermedad
* de transmision sexual provocada por el virus HTLV-III, sin embargo, hay muchas

personas que después de contraer el virus no manifiestan la enfermedad.

El sistema inmunoldgico de las personas afectadas de SIDA no funciona
debidamente y no protege al cuerpo de las infecciones. Debido a esto, el enfermo
de,SIDA es muy susceptible a una variedad de enfermedades raras y mortiferas.
El SIDA resulta especialmente atem.o'rizante porque no se ha encontrado ninguna
forma de curarlo. Lps enfermos de SIDA suelen morir entre dos'y tres afos

después de establecido el diagndstico.

La gravedad del SIDA ha llevado a algunos mitos y perjuicios sobre como se le
contrae. Algunos creen que solo los homosexuales se pueden contagiar. Hay
personas tan asustadas que temen poder contagiarse con solo estar en la misma
habitacion que un enfermo de SIDA. Todo lo anterior es falso, se ha documentado
que el SIDA se transmite de las siguientes maneras:

- Por practicas heterosexuales como homosexuales.

- Por el uso de agujas contaminadas al compartir drogas inyectables.

- Por transfusiones de sangre infectada.
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- Posiblemente de la madre embarazada al nifio por nacer.

5.3.2.4 Abuso Sexual. El abuso sexual forma parte del escenario en el cual los
y las adolescentes van construyendo su sexualidad. Al mismo tiempo es necesario
ubicarlo dentro de la salud sexual y reproductiva pues sus implicacion_'g_s
comprometen ambos ambitos de la vivencia de los y las adolescentes, relacionados

también con sus derechos sexuales y reproductivos.

Es importante sefalar qué, contrariamente a lo que se cree el abuso sexual no es
sinonimo de violacidon, sino que puede incluir aesde insinuaciones, mi.radas
provocadoras, palabras groseras o con alto contenido erdtico, caricias eroticas
(que se prodigan a la victima o que ésta prodiga al abusador), exhibicion del
cuerpo desnudo o de los genitales, frotamiento, masturbacion antes o sobre la

victima, otras formas de acoso, hasta penetracién o violacidn genital.

El denominador comiin de todas estas acciones y la razén por la cual se les
considera abuso sexual es que se produce en el contexto .de una relacion
asimétrica en la ﬁue el abusador aprovecha la ventaja que tiene sobre la victima,
ya sea por razones de su mayor desarrollo fisico y mental, por la relacién que lo

une o por su ubicacién de autoridad o poder.?®

25 QUINTANA, A. Op. cit. p. 201.
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Por otra parte, son muchas las concepciones que se tienen alrededor del tema dél
- abuso sexual. A la mayoria de los nifios y nifias 0 de los y las adolescentes se les
ensefia a desconfiar solo de los extrafios, desconociendo en la mayoria de los
casos, que en el abuso sexual, el abusador es una persona bastante cercana o un
familiar de la victima, también se cree que el abuso es sdlo actos violentos
realizados en lugares apartados o donde la victima no pueda ser ayudada; sin
embargo puede observarse que estas situaciones se presentan también de manera

sutil en sitios que frecuenta el nifio o el adolescente (escuela, hogar, parques, etc).

Asi mismo, se cree q;Je solo son las mujeres ias abusadas, se desconoce que los
varones también estan propensos a vivir este tipo de experiencia. De todas
maneras el abuso sexual puede ser el inicio de la vida sexual tanto del varén como
de la mujer. En el caso del vardn cuando el abuso ocurre en la adolescencia la
sexualidad es vivida con préocupacic’m y se asocia con temores y cuestionamientos
vivenciados con la identidad sexual, ya sea por fantasias homosexuales o porque
se Cljestiona su virilidad; en cuanto a las mujeres generalmente se encuentra que
es en la adolescencia cuando éstas tienden a hablar de experiencias de acoso o

violacion que sufrieron en la nifiez.

Es importante recordar que el abuso es una expresion sexual inscrita en una
cultura en la cual las relaciones de poder y sometimiento se evidencian claramente

en la vivencia de la sexualidad, pero también este tipo de abuso forma parte de la
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repeticion de una pauta de interaccion disfuncional que muchas veces se transmite
" de generacion en generacion. Ademas, estos hechos son generalmente silenciados
por temor, verguenza, dependencia o sometimientos, o porque la victima

considera que su versién no va a ser creida.?®

5.4 COMPORTAMIENTOS SEXUALES

El comportamiento sexual humano tiene diversas formas de expresion valoradas y
practicadas de diferentes maneras seg(n la épaca y la cultura.”’ Dentro de estas
expresiones encontramos la masturbacion, la relacion homo y heterosexual, las
practicas sexuales con animales, las fantasias y las ensofiaciones sexuales.

Las actitudes y comportamientos sexuales estan influidos por creencias,
pensamientos y percepciones acerca del sexo. Es por. esta razén que los
adolescentes se hallan desconcertados por la dicotomia entre las actitudes
sexuales y las conductas sexuales prevalecientes; es decir, que no saben si lo que
piensan y sienten es congruente con lo que hacen. Es comdn que entre jovenes

exista la creencia de que el sexo es simplemente tener coito sin tener en cuenta

% 1bid. p. 202.
27 ROMEROQ, L. Op. cit. p. 43.
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que los besos, abrazos, el contacto intimo, las caricias hasta las ensofiaciones y

" pensamientos también hacen parte de la conducta sexual.

En sintesis, dice Leonardo Romero: Los comportamientos sexuales- son todas
aquellas practicas o conductas relacionadas con la satisfaccion de las funciones de
la sexualidad (erdtica comunicacion, rol efectivo y reproductiva) mediada por los
componentes de la sexualidad _(iden'tidad de género, rol del género y preferencias

sexo eroticas).

5.4.1 Manifestaciones del Comportamiento Sexual en los Adolescentes.
El comportamiento sexual en los y las adolescentes se manifiesta de diversas
formas, las cuales de una u otra manera tienen gran influencia en el desarrollo
integral de_ éste. Las formas mas comunes de expresion sexual son la

masturbacion, las practicas con animales, las relaciones heterosexuales, las

relaciones homosexuales, ensofaciones y fantasias sexuales.

5.4.1.1 Masturbacion. El término masturbacion se aplica a cualquier tipo de

autoestimulacidon que produce despertamiento erdtico (Kinsey y Cols 1948).

Esto nos indica que la masturbacion no significa simplemente frote o0 manipulacion

de los drganos genitales, sino que también incluye otras zonas del cuerpo que
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producen placer; en las mujeres por ejemplo los senos, las nalgas, entre otras y
en los hombres se asocia la masturbacion con las fantasias erodticas, actividades
que de una u otra manera le permiten al individuo familiarizarse con su propio

cuerpo y hacer de la masturbacién un caso particular.

Alrededor de este comportamiento sexual han girado un sin nimero de mitos y
concepciones erréneas tales como: la masturbacion es un pecado que produce
debilidad mental, ceguera, acne, esterilidad y epilepsia. En realidad el Unico
problema que parece presentar regularmente la actividad masturbatoria es la
cﬁlpabilidad desdichada y cruel inculcada por gente que se siente incomoda ante
los placeres solitarios o0 que no los aprueba debido a ciertas prohibiciones

religiosas, restricciones paternas u otras presiones personales.

Las practicas masturbatorias son comunes en la adolescencia tanto en varone§
como en mujeres. Respecto a los hombres se puede decir que surge desde la
pubertad de manera espontanea debido a la necesidad de explorar su cuerpo y
satisfacer los deseos sexuales que surgen por curiosidad o porque en el grupo de
amigos uno a uno.exponen sus experiencias. En las mujeres la situacion es similar
aunque existen ciertas reservas por el temor de ser juzgadas por la familia y la
sociedad que siguen concibiendo la masturbacion como un acto pecaminoso y

VEergonzoso.
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Las diferenfias entre hombres y mujeres en la practica de la masturbacion estan
asociadas a la presion social que ejerce el medio, que reprime vy silericia a las
mujeres mientras estimula la experiencia en los varones. En las mujeres se
observa que, en el contexto grupal, la referencia en torno a la masturbacion es

restringida y se censura.

La masturbacién representa una etapa positiva en la evolucién de la sexualidad,
puesto que pone al adolescente en contacto con su propio cuerpo y .le sirve para

desarrollar sus aptitudes sexuales y posteriores encuentros sexuales con la pareja.

La técnica mas comun de masturbacion del varon es manual, acariciando el pene
con una 0 ambas manos y aumentando la rapidez del movimiento a medida que se
aproxima el orgasmo. Otra practica puede ser la simulacién de coito, acostandose

boca abajo y frotando el pene contra las sabanas.

En cuanto a las mujeres las practicas tiendén a ser mas variadas debido a que
pueden utilizar varias partes del cuerpo como puntos de estimulo manual, el torso,
los senos, las piernas y los labios asi como los genitales. Una técnica comun es la
estimulacion manual del clitoris y de los genitales externos y la insercion poco

profunda de los dedos en la parte exterior de la vagina.?®

28 GAGNON, Jhon. Sexualidad y cultura. Pax de México. p. 215.
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5.4.1.2 Fantasias Sexuales. La mayor parte de las pérsonas que desarrollan
fantasias sexuales complejas comienzan a hacerlo alrededor de la adolescenc'ia.
Las fantasias complejas son aquellas que tienen una estructura, un orden
narrativo en el que se involucran actos sexuales “adultes” reconocibles, asi como
versiones adultas de personas, los lugares, las veces y los motivos para tales
actos; es decir, que los y las jovenes viven la fantasia del acto sexual con la

coherencia que demuestra un hecho real.?®

Frecuenterpente, las fantasias sexuales estdn asociadas a las practicas
masturbatorias ya sea estando el individuo despierto o durante el suefo, sin
embargo no toda masturbacion va necesariamente acompanada de imaginaciones,
pues pueden presentarse practicas masturbatorias en el acto sexual propiamente

dicho.

Es importante, resaltar que el hecho de que el y la adolescente se permitan tener
fantasias y pensamientos sexuales no significa que los pongan en practica.
Asi mismo, si esas fantasias son agradables al adolescente y le queda entendido
que esas aventuras mentales son una parte normal dei desarrollo, se pueden
convertir en un aspecto placentero de la adolescencia y de la posterior sexualidad
adulta. Si por el contrario se asocian las fantasias sexuales con sensaciones de

. miedo, culpabilidad o ansiedad puede demorar el desarrollo sexual.

2 Ibid. p. 219.
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En cuanto a la diferencia de géneqo, las fantasias sexuales se manifiestan de
distintas formas tanto en hombres como en mujeres. Segln Jhon Gagnon las
fantasias de los hombres son a menudo expansivas y agresivas y estan vinculadas
con los papeles de sexo que se suponen desempefian y con sus papeles en la
iniciacion de la sexualidad. Las fantasias de las mujeres se limitan a lo que han
hecho y se centran menos en los aspectos genitales del acto y mas en el contexto

y la persona y, con frecuencia, guarda relacién con experiencias del papel sexual.®

5.4.1.3 Relaciones Heterosexuales; Por el aprendizaje social y cultural, las
personas en la infancia van adquiriendo una idealizacion de lo que es el
matrimonio y la formacidon de una familia. Los padres y madres, en su mayoria,
inculcan a sus ninas llegar virgenes al matrimonio y a los nifos tener

responsabilidad para con su esposa y sus hijos.

Sin embargo, al llegar a la pubertad los chicos y las chicas se encuentran con
pocas repuestas a sus inquietudes sobre sexualidad por parte de los padres y
madres que permanecen callados e incomodos en cuestiones de tipo sexual, quizas
esperan que la motivacion que mantienen los y las adolescentes por estos temas
disminuya y se olviden de ello. Por tanto, es comin observar que los y las
jovenes se informen a través de sus amigos(as) que comentan entre si las

. experiencias que puedan haber tenido o se informen por medio de otras fuentes

% 1hid, p. 239.
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como programas de television poco congruentes con la realidad, revistas, entre
otros, que de una u otra manera no difunden la informacion adecuada para la

formacion sexual del joven.

Por lo general, después de que los y las adolescentes han resuelto gran parte de
sus inquietudes acerca de la sexualidad los padres y madres hacen un intento por
decir a los hijos de ambos sexos ld que pueden hacer sexualmente y por qué. La
mayoria de veces la conversacion es sobre por qué no “dé.ben hacerlo” (en
especial para las hijas) 0 si quieren “hacerlo” deben esperar un poco, Si esperan
quizas encuentren a alguien que les interese, o mejor aun, que se enamoren y
quieran casarse. Los varones suelen quedar excluidos de tales sesiones de
informacion y cuentos morales, debido a que su presencia hace que los padres se
sientan incomodos. La mujer continta siendo el guardidan de la moral o por lo
menos de _Ia no promiscuidad, asi como la promotora de esa asociacion entre el

amor y el sexo que constituye la clave moral moderna.**

De otro lado, cabe anotar que las relaciones heterosexuales involucran
comportamientos dirigidos a la satisfaccion de los miembros de la pareja
hombre-mujer. Durante un tiempo la necesidad sexual puede ser satisfecha con la
masturbacion, pero transcurrido ese periodo surge el deseo de unirse mas

_ intimamente con el otro, de hacer el amor por completo, la pareja suele iniciarse

3 Ibid. p. 230.
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sexualmente con la practica de una serie de actividades muy diversas aparte del
" coito de las cuales obtienen placer mutuo y que constituye la estimulacién sexual
no coital. En los y las adolescentes el estimulo heterosexual implica un contacto
fisico de caricias, manoseos, besos, abrazos, estimulacidén genital que incluyen
cunilingtiis e inhumacién mientras uno o ambos estan desnudos y las relaciones

sexuales propiamente dichas.

La primera. relacién sexual es de gran importancia para el y la adolescente, pues
constituye una experiencia a la cual se acerc.a lleno de deseos y temores én la que
suele poner en juego todo lo que considera su valia personal, fisica y emotiva. Asi,
las muchachas parecen menos propensas a tener relaciones sexuales con .un
compariero al que conocen poco, por lo general necesitan que exista algin
sentimiento afectivo que los una. Los varones en cambio, se muestran dispyestos

a tener relaciones sexuales con chicas a quienes apenas conocen quedando
{4

reducidas al sdlo placer fisico como dice “Master y Jhonson”, sin introducir

excesivas implicaciones emocionales.*

- 5.4.1.3.1 Practicas Heterosexuales. Entre las practicas heterosexuales se
encuentran la estimulacion no coital (caricias, besos, estimulacién genital y el

contacto  buco-genital) y el coito vaginal y anal.

32 ROBERT, A. Op. cit. p. 257.



88

-

Con relacién, a los estimulos heterosexuales con fines n6 coitales en los jovenes
empieza con abrazos y besos, pasa al beso lingiial, después a tocar los senos y los
genitales de la joven y, quizas, a que ella toque los del varén y mas tarde al coito
simulado (vestido o desnudos) y el contacto buco-genital. Todo esto parece ser
para los y las adolescentes una alternativa segura del coito que representa la
posibilidad de evitar un embarazo no deseado y conservar también la virginidad.
El sexo buco—geni'tal resulta para algunas chicas y chicos placentero vy
displacentero segun la razon que los motiva a e*perimentarlo que puede ir desde
una satisfaccién de las expectativas de la pareja o de las propias hasta convertirse

en un medio para crear un ambiente de mayor intimidad.

La extension de estas actividades sexuales depende de la definicion de la relacion,
de la edad de los participantes y del nimero de relaciones previas. Ademas se
constituye en los medios que emplean los y las jovenes para conocerse y

descubrirse asi mismo tanto fisica como emocionalmente.

En cuanto al coito vaginal, los y las adolescente suelen practicarlo en su relaciones
heterosexuales. Para los chicos representa demostrar su virilidad y ser popular
entre sus amigos al haber experimentado tal relacion con una chica, mas adn si
ésta es virgen. Por el ’contrario, para las chicas puede llegar a representar la
conjugacion de sus sentimientos y la maxima expresion de afecto simbolizado en

su virginidad. No obstante, los sentimientos de culpa suelen hacer su aparicion en
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periodos posteriores al coito debido a las restricciones morales que la sociedad le
sigue imponiendo a la mujer o por el dolor de haberse entregado al hombre

equivocado.

Existe la tendencia a suponer que son los varones los que toman la iniciativa o
presionan a las jovencitas hacia la relacion sexual, pero lo cierto es que ellos
también pueden experimentar la presidn o el desafio de las jovencitas que ponen
en duda su masculinidad, viéndose estos obligados a acceder a tenerlas como una

forma de demostrar lo contrario.

Cabe anotar, que histdricamente se han producido cambios en el comportamiento
de los y las adolescentes hacia el coito. Uno es el giro definitivo que se ha
producido en el tipo de relacidon en que los varones adolescentes solian perder su
virginidad; en la época de Kinsey, la primera experiéncia sexual era pdr lo general
con una prostituta (Kinsey y otros 1948) mientras que en la actualidad éste es un
hecho infrecuente. Otro cambio notable que se ha producido en los modelos del
pasado, es que la participacion en el coito de los y las adolescentes no es
actualmente una actividad prematrimonial, en el sentido que lo era en otra época

(Master y Jhonson 1995).

Vale la pena resaltar, que el coito vaginal en la adolescencia si no es asumido con

responsabilidad y con las preocupaciones del caso puede traer consigo una serie
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de consecuencias tales como enfermedades venéreas, embarazos no deseados que
a su vez pueden llevarlos a optar por el aborto o a asumir un -matrimonio para el

cual no estan preparados.

Por su parte, el coito anal que normalmente se estima como un acto estrictamente
homosexual, es experimentado también por parejas heterosexuales. Para los y las
adolescentes resulta una opcion mas de experimentar placer,'como también una
forma de no comprometerse con un embarazo; algunos por el contrario
consideran este acto como repugnante, sucio, contranatural, absteniéndose de

tenerlas porque sencillamente no les atrae.

5.4.1.4 Orientacion Homosexual. La orientacion homosexual o preferencia
homosexual se define como la preferencia que tienen las personas para satisfacer

sus necesidades sexuales y afectivas con personas del mismo sexo™.

Generalmente se ve al homosexualr ya sea mujer u hombre como individuos que
padecen una en_fermedad, que son perversos, anormales y un estorbo social, es
claro que las concepciones que se han tenido en relacion a esta conducta son
erradas y aunque en la sociedad se ha dado un cambio a la vision y actitud ante la

homosexualidad, aun persisten algunas sefales de estas creencias negativas.

3 ROMEROQ, L. Op. cit. p. 44.
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Dentro de estas creencias negativas que aun persisten encontramos entre otros el
catalogar al homosexual como un desperdicio social y considerarlos como los

mayores portadores de enfermedades de transmision sexual.

Segln Leonardo Romero, existe la idea generalizada y errénea que el hombre y la
mujer homosexual tienen dificultades de identidad con su sexo y tienen menos
virilidad y feminidad en comparacion con los y las heterosexuales. Se cree que se
puede saber si alguien es homosexual a simple vista, la tendencia social ha sido
pretender identificar la homosexualidad, tomando como punto de referencia su
aspecto o comportamiento confundiendo rol con orientacion sexual. La mayoria de
los hombre y mujeres homosexuales no son afeminadas o marimachos
respectivamente, como tampoco es cierto que todas las mujeres masculinizadas o

los hombres afeminados sean homosexuales.

Lo anterior indica que aun cuando existen hombres cuyos comportamientos (modo
de hablar, gestuar y caminar) dan la impresion de ser tipicos de la mujer en
realidad no son homosexuales y su orientacion sexual es heterosexual. Asi
mismo, encontramos mujeres con comportamientos masculinos que tampoco son
lesbianas. Es claro que se debe diferenciar entre el ser homosexual y el ser

afeminado y entre el ser lesbiana y el ser masculinizada.
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De todas estas concepciones erradas se genera el temor y la vergiienza que
sienten los homosexuales cada dia que se enfrentan a la sociedad que los relega y
les impide la expresion de su preferencia sexual, perjudicandolo en su valoracion

personal (autoestima, autoimagen, autoconcepto). -

5.4.1.4.1 Homosexualidad en Hombres y Mujeres. Segun Nuria Merin, la
practica de la relacion sexual entre mujeres es distinta de la de los hombres; pero

estas diferencias se basan mas en la naturaleza femenina que el lesbianismo en si.

En cuanto a las parejas lesbianas, ésta autora plantea que se presenta menos
promiscuidad que en los hombres, tienden a ser mas selectivas, nunca realizan
actos sexuales en publico y mantienen sus relaciones con mayor intimidad. Las
mujeres prefieren una excitacion periférica y sensual y menos centrada en los
genitales, pueden utilizar objetos de penetracion véginal o anal, pero. la practica
mas frecuente es la mutua masturbacion, no es necesaria la distribucion de los

papeles pasivo-activo en la situacion sexual.

En relacion a los hombres, el ser homosexual le afecta mas socialmente, ya que las
amenazas de violencia son mas altas. La actitud de los padres es mas tolerante
que en el caso de las mujeres. En general se cree que en los hombres
homosexuales juegan uno de tres roles en sus encuentros sexuales: activo, pasiv;J

o mixto. Estos prefieren no jugar un papel fijo, son cambiantes de acuerdo con las
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preferencias y agresividad de la pareja. Este hecho oscurece ain mas la distincion

entre el miembro activo y el pasivo.

5.4.1.4.2 Practica Homosexual Adolescente. Segun Kinsey, como practica
accidental, la homosexualidad es comun entre los no homosexuales. La
preadolescencia y la adolescencia son periodos en que esta conducta ocurre con

frecuencia motivada por la curiosidad.

Muchas veces la homosexualidad es un aspecto que ademas de provocar
curiosidad, es uno de los menos comprendidos por los padres y madres sobre todo
si tienen creencias religiosas o morales abiertamente hostiles a su orientacion

sexual.

Si bien es cierto, muchos padres y madres no aceptan que sus hijos e hijas estan
pasando por una etapa que le supone ciertos cambios, conflictos y confusiones a

nivel de si mismo, de su identidad y de sus efectos.

A raiz de estas confusiones, los y las adolescentes tienden a sentir miedo porque
creen que ya son homosexuales, pero luego se dan cuenta que todo era producto
de su proceso evolutivo. Sin embargo, aquellos que comprenden que son
homosexuales pasan a buscar un modo de vida satisfactorio acorde con su

orientacion sexual. Estos adolescentes que han definido su orientacion
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.homosexual suelen verse aislados por el miedo; sobre todo por el miedo a verse
en ridiculo si revelan sus tendencias. Mientras la mayoria de los y las adolescentes
buscan apoyo en la familia y los amigos(as) cuando tienen un problema grave,
aquellos que les preocupa la sexualidad suelen disimular el miedo y la confusion,
ya sea, porque temen herir a quienes estan mas cerca de ellos o por miedo a ser

rechazados.

5.4.1.5 Orientacion Bisexual. Las personas definidas como bisexuales tienen
la capacidad de responder sexualmente y mostrar interés emocional por personas

de uno y otro sexo.

Tal como anota Carrera (1982), la bisexualidad es una orientacion sexual
permanente, tanto hombres como mujeres pueden ser bisexuales, aunque la

mayoria de los bisexuales pueden tener una inclinacion acentuada por algin sexo.

Popularmente, se ha creido que I(;s bisexuales son personas que no han definido
su orientacién_ sexual, que presentan dificultad para aceptar su verdadera
preferencia sexual. Pero como lo afirma Giraldo Neira y Nelsy Bonilla es un error
pensar que las personas bisexuales con homosexuales que se .“estan

comprendiendo” o heterosexuales que se “estan dafando”.
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Aunque hay pocos estudios sobre la bisexualidad en nuestra sociedad se observan

" varios mitos:

Los bisexuales son medio mujeres y medio hombres, es decir, que no tienen.

género definido o son ambiguos.

Los bisexuales son homosexuales que protegen su identidad teniendo relaciones

sexuales con miembros del otro sexo.

La bisexualidad se desarrolla por falta de cuidados paternales.

Los bisexuales no pueden tener relaciones duraderas.

Es claro que en paises latinoamericanos, la bisexualidad goza todavia de repudio
social y familiar y al igual que la homosexualidad se ha llegado a pensar
erroneamente que ésta es una expresion de una condicion patoldgica o una

“perversion” o “desviacion” sexual.

5.4.1.6 Practicas Sexuales Penetrativas con Animales. El contacto sexual
entre humanos y animales ha existido desde el principio de la civilizacién, pero es
repugnante para la mayoria de la gente. El grado de tal actividad en hombres y

mujeres es en extremo raro. Su significacion en un estudio sobre sexualidad radica
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en su impacto social mas que en su importancia como un escape sexual (Kinsey y

Cols, '1953).

Entre hombres como seria de esperar, el contacto con animales, siempre que
existe, se da en ninos criados en zonas rurales. Entre mujeres son poca las que

tienen contacto sexual con animales.

5.5 TEORIA DE APRENDIZAJE POR OBSERVACION DE ALBERT BANDURA

La mayor parte de la conducta humana se aprende por observaciéon mediante
modelado, observando a los demas formamos la regla de conducta y esta
informacion codificada sirve en ocasiones futuras de guia para la accion. La
capacidad para aprender por observacidn permite a las personas ampliar sus
conocimientos y habilidades con base a la informacion manifestada y
protagonizada por los demas. Mediante los modelqs simbdlicos se puede

transmitir simultaneamente conocimientos de extensa aplicabilidad a un vasto

nimero de personas.*

3% BANDURA. Albert. Pensamiento y accion. Fundamentos sociales. Barcelona. Martinez Roca S.A. 1997. p. 68-
127.
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Segin Bandura, el aprendizaje por observacion tiene lugar a través de cuatro

pasos: 1) Prestar atencion y percibir las caracteristicas mas importantes del

comportamiento de otra persona; 2) Recordar el comportamiento; 3) Reproducir

la accion; 4) Estar motivado para aprender y ejecutar el comportamiento.

Las personas aprenden en un contexto social y toman parte activa en su propio
desarrollo, pues escogen los modelos que desea imitar, la conducta especifica que
la persona imita depende de los comportamientos presentes y valorados en su

cultura.®

5.5.1 Diferenciacion de los Fenomenos del Modelado. El modelado se ha

venido reconociendo como uno de los medios mds poderosos de transmision de

—

valores, actitudes y patrones de pensamientos y de conductas. El modelado es
considerado por muchos tedricos como imitacion, proceso por el cual un organismo

imita los actos de otro organismo en un periodo de tiempo corto®.

Sin embargo, en el desarrollo de las competencias del hombre el modelado otorga
principios. que permiten generar distintas formas de conductas Utiles para

diferentes propositos y circunstancias.  En la adquisicion de una habilidad el

% PAPALIA, Diane. Desarrollo humano. Con aportaciones para Iberoamérica. Santa fe de Bogotd. McGrau Hill.
. 246.
B Bandura, op. cit. p. 113.
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modelado mas que una respuesta de imitacion constituye una regla de

aprendizaje, pues requiere una serie de funciones cognoscitivas que lo regulan.

En la teoria cognitiva social el término modelado se utiliza para caracterizar los
procesos psicologicos de imitacion, y la razon de ello es que las influencias del
modelado tienen efectos psicoldgicos mucho mas amplios que la simple respuesta
“mimética que implica el término imitacion y los criterios utilizados para definirAeI
concepto-(_:le identificacion son demasiados difusos, arbitrarios y empiricamente

cuestionado como para aclarar cuestiones o ayudar en la investigacion.

El modelado puede tener una accion instructora, inhibidora, desinhibidora,

facilitadora que incremente los estimulos y active las emociones.

5.5.2 Subfunciones que regulan el Aprendizaje por Observacion. El
aprendizaje por observacion requiere de una serie de subfunciones que la regula:

atencion, retencion, produccion y motivacion.

5.5.2.1 Procesos de Atencion. El proceso de atencidon no consiste
simplemente en absorber aquella informacion que impresiona al sujeto observador,

sino que incluye la exploracion del entorno y la construccion, a partir de los
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acontecimientos modelados. Las percepciones estan guiadas por las
preconcepciones. Las competencias cognitivas del observador y las tendencias

preceptuales le inclinan a observar una cosa y no otras.

Los habitos de observacion y las selectividades perceptivas reflejan en parte el
nivel de desarrollo psicoldgico. Las capacidades del observador para procesar la
informacion modelada limitan la cantidad de aprendizaje por observacion que

podra obtenerse a partir de expresiones breves.

Si los acontecimientos modelados se producen con una rapidez o nivel de
complejidad que exceda las habilidades cognoscitivas del observador, el

aprendizaje sera necesariamente fragmentario.

El aprendizaje por observacion se ve retrasado muchas veces por los déficit de
atencion que se producen como consecuencia de habilidades cognoscitivas
deficientes, de un aprendizaje previo imperfecto, de preocupaciones que producen

distanciamiento o de incentivos insuficientes™’.

5.5.2.2 Proceso de Retencion. Esta segunda funcion que regula el aprendizaje
por observacion hace referencia a la retencion de los conocimientos sobre las
actividades modeladas en un momento determinado. Para que los observadores

puedan beneficiarse de las conductas de los demas cuando estos no estan delante

%7 Ibid. p. 125.
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para proporcionar las instrucciones necesarias, es necesario que la informacion
modelada sea representada en la memoria de forma simbdlica. Mediante los
simbolos, las experiencias de modelados transitorias pasan a retenerse en la

memoria.

La retencion incluye la transformacion activa y la reestructuracion de la
informacion que se dispone sobre los acontecimientos. Por tanto, el individuo ha
de transformar lo qué- observa en simbolos concisos que capten los rasgos y
estructuras esenciales de las actividades modeladas. Las trans}ormaciones
simbolicas favorecen el aprendizaje por observacion y la retencion porque
permiten condensar gran cantidad de informacion en una forma que resulta- facil
de recordar. Una vez que las actividades modeladas se han convertido en
imagenes y en simbolos verbales faciimente utilizables, las concepciones

adquiridas sirven de guia para las acciones futuras.

El aprendizaje por observacion se apoya basicamente en dos sistemas de

representacion que incluye construcciones de imagenes y construcciones verbales.

5.5.2.3 Proceso de Produccion. El tercer componente modelado comprende la
conversion de las concepciones simbdlicas en acciones adecuadas, es decir, la
. produccion.  Para entender cdmo las evaluaciones cognitivas regulan las

actuaciones conductuales es necesario analizar los mecanismos conceptuales y
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motores de la ejecucion. La mayoria de actividades modeladas se representan en
forma abstracta, en forma de conceptos y reglas de accién que determinan en

forma especifica la forma de comportarse.

La realizacion de la conducta se puede presentar en varios procesos distiﬁtos: la
organizacion cognitiva de los patrones de respuesta, la iniciacion guiada
~ centralmente, la observacion de laiejecucién de la respuesta y el emparejamiento
de las acciones con su concepcion mediante adaptaciones. ;orrectivas de la
ejecucion. La condugta estd formada por _Ia combinacion de respuestas
componentes para dar lugar a nuevos patrones que, a su vez, pueden representar

habilidades complejas.

En la fase inicial de la realizacion de la conducta, las respuestas son seleccionadas
y organizadas a nivel cognitivo. La concepcion de los actos derivada de los
ejemplos observados permite al sujeto producir, desde el principio una somera

aproximacion de la actividad.

La representacion conceptual proporciona el modelo interno necesario para la
produccion de las respuestas, asi como los criterios para la correccion de las
mismas. La produccion de la conducta también supone, un proceso de
emparejamiento de la ejecucion con la concepcion en el que la retroalimentacion

sensorial entrante que se produce como respuesta a la actuacion, es comparada
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con la concepcion. La conducta pasa a modificarse luego con base a la
informacion comparativa, para conseguir una correspondencia cada vez mas

exacta entre la concepcion y la accion.

5.5.2.4 Proceso de Motivacion. La teoria cognitiva social distingue entre
adquisicion y ejecucion. Esta diferencia esta apoyada por el hecho de que las
~ personas no realizan todo lo que aprenden. Pueden llegar a adquirir y a retener
las capacidades rigcesarias para ejecutar adecuadamente las actividades

modeladas, pero no desarrollarlas nunca o en contadas ocasiones.

La ejecucion de la conducta aprendida por observacion esta influida por tres tipos
de incentivos: directos, vicarios y autoproducidos. La conducta modelada que
comporta resultados valiosos para el individuo tiene mayor probabilidad de
manifestarse que aquella cuyos efectos sean negativos o bién carezca de

gratificacion alguna.

Los resultados observados influyen en la ej(_acucic’)n de la conducta modelada casi
siempre de la misma forma. Entre las innumerables conductas que pueden
adquirirse por observacion, las que parecen resultar eficaces a los demas son
preferidas a las que se ha observado que producen consecuencias negativas. Los

_ criterios personales de conducta representa otra fuente de motivacion.



103

Las respuestas evaluativas que haga el individuo de su propia conducta influiran en
el tipo de actividades aprendidas por observacion que emprendera. Las personas
emprenden actividades que les comportan autosatisfacciones pero rechazan las

que les desagradan personalmente.

Mowrer (1960) propuso una teoria de retroalimentacion sensorial segun la cual las
“emociones  positivas y negativas condicionadas clésicamc-_znte “actuarian como
motivadores de la conducta imitativa. Durante la ejecucion, los modelos suelen
recompensar y castigar a los observadores, o bien éstos intuyen sus satisfacciones

y sus molestias®.

5.5.3 El Proceso de Modelado y el medio de transmision de la
informacion. Una de las principales funciones del modelado es transmitir al
observador informacion sobre la forma de integrar las sub-habilidades en patrones
nuevos. Tal informacion puede exprésarse a través de la demostracion fisica, la
representacion grafica o la descripcion verbal. Gran parte del aprendizaje social se
produce por la observacion fortuita o dirigida de otras personas en las situaciones
cotidianas. En los nifios pequenos, el aprendizaje depende en gran medida del

modelado de la conducta que se produce en su vida diaria.

38 RICE, Philip. Desarrollo humano. Estudio del ciclo vital. México. Prentice Hall. 1995. p. 257.
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A medida que se va desarrollando la competéncia lingtiistica, el modelado verbal
puede sustituir o complementar el modelado conductual como principal guia de la
conducta. Mediante descripciones escritas de como comportarse, se ayuda al
individuo a dominar las habilidades de tipo social, profesional y recreativo, y a
aprender la conducta mas adecuada en cada situacion. El modelado verbal se
utiliza ampliamente porque con las palabras es posible expresar una variedad de
conductas, que resultarian demasiado incomodas o se gastaria mucho tiempo para

representarlas conductualmente.

Otra fuente .de influencia en el aprendizaje social a cualquier edad es el abundante
y modelado simbdlico que proporcionan la television, el cine y otros medio
visuales. La IIegada de la television ha aumentado en forma importante Iz:a
cantidad de modelo disponible, hoy en dia, a través de la television las personas
tienen acceso a diversos estilos de conductas. Por medio del modelado simbdlico
tanto niflos como adultos adquieren actitudes, patrones de pensamiento,

tendencias emocionales y nuevos estilos de conductas.

Gran parte de la importancia del modelado simbdlico se debe a su tremendo poder
multiplicativo, ya que a diferencia del aprendizaje por ejecucion que requiere el
modelado de las acciones mediante experiencias repetidas de ensayo y error, en el

aprendizaje por observacion un tnico modelo puede transmitir nuevas formas de
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pensamiento y de conducta en forma simultanea a varias personas situadas en

lugares muy separados.

~ Asi mismo hay otro aspecto de modelado simbdlico. que incrementa sus efectos
psicoldgicos y sociales, en el transcurso de su vida diaria el individuo tiene
contacto directo Unicamente con un reducido sector de su entorno, por tanto sus
conceptos sobre la realidad social estaran influidos en gran medida " por
experiencias vicarias, es decir, por lo que ve, escucha y lee a pértir de los medios
de coml.Jnicacic')n, sin que se produzcan correctivos basados en la experiencia

directa.

5.5.4 Analisis Evolutivo del Aprendizaje por Observacion. Dado que el
~aprendizaje por observacion comprende diversas subfunciones que evolucionan
con la maduracién y la experiencia, éste depende del desarrollo previo del

individuo.

La dotacién bioldgica del recién ‘nacido y la interpretacion recompensante récu'proca
entre éste y sus padres, le permiten imitar sonidos y gestos elementales.
Inicialmente, los padres tienden a modelar los actos que los recién nacidos
_ realizan espontaneamente. Los padres desarrollan el modelado aprovechando las‘

actividades iniciadas por los nifios y reproduciéndola de forma ostentosa. La
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imitacion correcta de estos patrones de conductas mas complicados requiere el
desarrollo de las subfunciones que regulan el aprendizaje por observacion. Por

tanto a continuacion se presenta el curso evolutivo de estas subfunciones:

5.5.4.1 Prdceso de Atencion. Los nifios pequenos presentan pequefas
deficiencias en la atencion que limitan su habilidad en el aprendizaje por
observacion.  Les r_esulta dificil atender simultdneamente a mdltiples sefales
informativas, distinguir los aspectos importantes de los irrelevantes y mantener
centrada su atencion en los acontecimientos presentes durante el tiempo suficiente

para adquirir la informacion necesaria sobre ellos.

A medida que los nifilos aumentan sus experiencias, mejoran también las
habilidades de atencion en todos estos aspectos, aprendiendo a valorar los
diversos aépectos de los acontecimientos complejos y a prestar su atencion en
forma selectiva a los factofes mas relevantes para conseguir el dominio de las

situaciones y exactitud predictiva y a ignorar los que carecen de importancia.

Para facilitar el aprendizaje por observacion los adultos modifican la conducta que
modelan para compensar de este modo, las limitaciones de atencion de los nifios.
Los padres captan la atencion de sus hijos y destacan la conducta que desean
fomentar en ellos, limitandolos de forma selectiva, los padres tienden a realizar las

imitaciones reciprocas de forma animada y exagerada para mantener un nivel
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elevado de atencidn durante las secuencias imitativas. La interaccidn social
-animada permite canalizar y entender la atencion del nifio hacia otras actividades

nuevas todavia no dominada.

.5.5.4.2 Proceso de Retencion. Para desarroilar las habilidades de memoria,
los nifios tienen que aprender a transformar la informacion modelada en forma
simbdlicas y a organizarlas formando estructuras que resulten facil de recordar.
También tienen que aprender a utilizar oportunamente la practica para facilitar la

retencion de las actividades faciles de olvidar.

En la primera infancia las habilidades de memoria son dificiles de dominar por
diversas razones: en primer lugar los procesos mnésicos comprenden
principalmente operaciones cognitivas encubiertas, que al no ser observables
directamente fesultan dificiles de ensefiar y de mejorar a través de una
retroalimentacién correctora. En segundo-lugar, las reglas mnemotécnicas mas
eficaces exigen la reduccion y organizacion de la informacién mediante medios
lingliisticos que, en los niflos pequefios, como mucho, se hallan pobremente
desarrollados. En tercer lugar, relacionar la informacidn nueva con algo va
conocido facilita en gran medida el recuerdo, dado lo limitado de sus experiencia
los nifios pequeiios no disponen de una gran base de conocimientos que puedan a

ayudarlos a comprender las experiencias nuevas.
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A medida que él hiﬁo va adquiriendo el lenguaje, puede ya simbolizar los aspectos
“esenciales de los acontecimientos mediante palabras y asi conseguir® una
representacion mnésica de los mismos. La teoria cognitiva y la teoria de Piaget
subrayan la importancia del aprendizaje sensorio-motriz y conceptual-motor, es
decir, que los niflos pequefios han desarrollado las competencias cognitivas que les
permitan comprender y simbolizar las actividades observadas y convertir los

pensamientos en actos organizados.

5.5.4.3 Proceso de Produccién. El aprendizaje por observgcién no puede
reflejarse a nivel de conducta hasta que se haya producido la maduracion fisica
necesaria. Cuando existe la capacidad motora, la conversion de las concepciones
en acciones adecuadas requieren el desarrollo de habilidades para la direccion
intermodal. Hay que recordar que la transformécién de los simbolos en acciones

implica aprender a organizar las secuencias de actos, a observar y comparar las

actuaciones con un modelo simbdlico y a corregir las imitaciones simbolicas.

Cuando los nifios tienen que depender de lo que le digan los demas porque: no
pueden observar completamente sus propios actos, la-deteccion y correccion de
las imitaciones erroneas requiere la existencia de competencias linglisticas. Las
deficiencias en cualquiera de estas subhabilidades de produccion pueden crear un

retraso evolutivo entre la comprension y la ejecucion.
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5.5.4.4 Proceso Mofivacional. Los factores motivacionales que inﬁuyen en la
utilizacion de los conocimientoss modelados experimentan cambios evolutivos
importantes. Los proceso motivacionales comprenden la representacion cognitiva
de los resultados y él desarrollo de incentivos poderosos que favorezcan la

absorcion automantenidas en las actividades.

Durante la infancia, la imi_taciéhn posee la funcidn principal de favorecer la
responsividad interpersonal. Por medio del modelado mutuo con los adultos, los
ninos pequenos disfrutan de una intimidad !Odica con ellos y van ganando
experiencia en la reciprocidad social.  Posteriormente los padres cesan de imitar
los actos de sus hijos, pero contindan respondiendo en aquellos casos en fos que

éstos adoptan patrones modelados que aumentan sus competencias.

Lo que cc;ntinda desempeﬁaﬁdo una funcion social para los nifos pequenos, pasa
a ser un vehiculo de instruccion para los padres, esta transicion exige que los ninos
se den-cuenta, a partir de las regularidades observadas, de los efectos sociales que
sus distintas imitaciones son més susceptibles de producir. Estas expectativas de

resultado sirven de incentivos para el aprendizaje por observacion.

~ 5.5.5 Desarrollo del Rol Sexual. Algunos de los aspectos mas importantes del

funcionamiento humano, como son los intereses competencias que cultiva el
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individuo, las trayectorias profesionales qué emprenden y las concepciones que
sostienen de si mismos y de los demas, estan prescritos por una tipificacion de
caracter cultural. Las concepciones estereotipicas sobre el sexo que adopte el
individuo tendran un efecto pérdurable sobre su forma de percibir y de procesar la

informacion social y sobre la forma que utilizara sus capacidades.

La clase de atributos y los papeles sociales que cﬁlturalmente se consideran
relacionados con el género masculino y femenino han de distinguirse de las
diferencias sexuales de tipo bioldgico. Aunque las caracten’sticas bioldgicas
constituyen las bases para la diferenciacion del género, muchos de los papeles
sociales vinculados al género no estan determinados por diferencias bioldgicas,
sino de tipo psicosocial.

El etiquetado del género no sé{o destaca la clasificacion de las personas en funcion
de su sexo, sino también la de las caracteristicas y actividades que caracteriza a
cada uno. Los nifnos comienzan a desarrollar a partir de estas experiencias el

sentido de identidad de su propio género.

El aprendizaje del papel sexual requiere la ampliacion del concepto del género para
poder abarcar los aspectos sociales, profesionales y conductuales. Por diversas
razones, es mas dificil conocer las papeles del género que la identidad del mismo.

En primer jugar, los nifios alcanzan la diferenciacion sexual antes de ser capaces
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de organizar sus conocimientos sobre los papelesl que son propios de los varones y
“de las mujeres. En segundo lugar, las conductas de estilos y de rol que
tradicionalmente se considera tipicas del hombre o de la mujer no se presentan de
~forma uniforme en todos los individuos del mismo sexo; no todos los varones son

agresivos ni tampoco todas las mujeres son inasertivas™®.

Una buena parte del aprendizaje de los papeles sociales se produce durante el
juego. La forma que adquiere el juego no permanecen invulnerables a las
influencias sociales. Los padres son socializadores mas estereotipados que las

madres.

Los agentes de socializacion que actlan fuera del lugar contribuyen también a
estereotipar los papeles propios del género. Los compaieros representan una
fuente importante de aprendizaje social. En la estructuracion social de las
acti\)idades, los nifios se asocian de forma selectiva con los compafieros del mismo
sexo que persiguen intereses y actividades propias de su género. En estas.
interacciones, los nifios se recompensan entre si por aq_uellas actividades
apropiadas a su género y castigan aquellas conductas que consideran inapropiadas

al mismo.

La sobre imposicion de esta instruccion diferencial que afecta a la mayoria de

aspectos de la vida del nifio constituye un modelado cultural general de los

39 RICE, Op. cit. p. 257.
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papelés estereotipados de ambos sexos. El modelado sirve de fuente principal de
informacion sobre el papel social de cada sexo. Los nifios estan continuamente
expuestos a modelos de conductas en funcidon del sexo en sus hogares, en la
escuela, en los parques, en los libros de lectura y de cuentos y en las

representaciones sociales que observan en la television.

Debido a estas mltiples fuentes de informacién sobre el papel asotiado al género
los ninos pequeﬁoé adquieren una concepcion de los atributos que tipifican la
masculinidad y femeneidad y de las conductas adecuad_as a Su propio sexo. Los
nifios antes de formarse una identidad clara de su género y de comprender del
todo la importancia social que tiene el estatus sexual, van aprendiendo muchas de
las cosas que caracterizan a los papeles de cada género a partir de los hombres y

mujeres que habitan en su entorno.

El conocimiento de la conveniencia, en funcion del sexo, de los patrones de
conducta no depende enteramente de Iés sanciones experimentadas directamente
sino que la observacion de las consecuencias que experimentan .Ios demas también
aporta informacion sobre los papeles de cada género que servird para regular la

propia conducta.

Por tanto, el modelado del mismo sexo parece basarse en la clasificacion de los

hombres y de las mujeres en grupos distintos, en el reconocimiento de la similitud
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personal con uno u otro grupo de modelos y en el recuerdo de que los patrones de

conducta del grupo son los que hay que utilizar como guia de comportamiento.

-Spence, afirma que la identidad del género facilita la adopcion de atributos
‘prototipo congruente con el género pero que son la interaccion social y los factores
personales lo que determinan las constelaciones de caracteristicas relacionadas

con el género que seran desarrolladas.

La teoria de los esquemas de los géneros también sugiere que la capacidad del
nifio para clasificar ios objetos y las personas en términos relacionados con el
género pueden desarrollarse perfectamente antes de que consigan adquirir el

concepto de constancia del género.

La teoria cognitiva social considera que a través del procesamiento cognitivo de las
experiencias directas y vicarias, los nifios llegan a conocer la identidad de su
género, a aprender bastante sobre los papeles sociales de cada sexo y extraer las

normas para determinar los tipos de conductas que consideran propios de su sexo.

La concepcion del género y el aprendizaje de la conducta tipica del sexo se hallan
vinculados de forma reciproca, puesto que no es el autoetiquetado de un género el

~que determine de forma unidireccional el propio desarrollo; por el contrario la
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-

diferenciacion de los papeles de cada género mds que un fendomeno meramente

- psiquico constituye un fendmeno psicosocial.
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6. DEFINICION DE VARIABLES

6.1 DEFINICION CONCEPTUAL

CONOCIMIENTOS

SEXUALES

COMPORTAMIENTOS

SEXUALES

%0 ROMEROQ, L. Op. cit. p. 64.
“ Ibid. p. 64.

Hace referencia a la informacion y conceptos que han
construidos las personas en interaccion con su medio
social respecto a la sexualidad en sus dimensiones

bioldgica, psicoldgica y sociocultural.®

Son todas aquellas practicas o conductas relacionadas
con la satisfaccion de las funciones de la sexualidad
(erdtica, comunicacion, rol afectiva y reproductiva)
mediada por los componentes de la sexualidad
(identidad de género o rol de género y preferencias

sexo erdticas). "




6.2 DEFINICION OPERACIONAL
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VARIABLE DIMENSIONES

INDICADORES

Biologia y Fisiologia de Reproduccién

- Nombre de célula sexual masculina.

Organo que produce espermatozoides.

Donde se anida el 6vulo fecundado.

La ovulacién ocurre generalmente.

C)rgano que produce dvulos.

Nombre de la célula sexual femenina.
Determinacion del sexo.

Tiempo del periodo de fecundidad de la mujer.
La fecundidad de un évulo maduro ocurre,
Funcién de los testiculos.

Glandula que produce lubricacién antes de la
eyaculacion.

Funcion del estrégeno y la progesterona.

- Nombre de expulsién del semen.

Influencia del tamafio del pene.

Relaciones sexuales durante el embarazo.
Capacidad de orgasmo a los 70 afios.

Orgasmo antes de la pubertad.

Definicion de vaginismo.

Edad sexual en el varon.

Concepto de anorgasmia.

Concepto de disfuncion erectiva.

Concepto de eyaculacion rapida.

Disfuncién sexuat que predemina en mujeres.
Disfuncién sexual que predominan méds en los
homobres.

Multiorgasmia en mujeres.

Etapas de la rto sexual.

Caracterizacion de la fase de excitacion masculina.
Caracterizacion ‘de la fase de excitacién femenina.

2]
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Planificacion,  Anticoncepcion Yy

Regulacion de Fecundidad

- Método anticonceptivo mas efectivo.

Identificacién de ovulacién en un caso.
Método anticonceptivo anovulatorio.
Concepto de planificacion familiar.
Embarazo en primera relacién sexual.
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VARIABLE

DIMENSIONES

INDICADORES

CONOCIMIENTOS SEXUALES

Menstruacion

Definicion de menstruacion.
Procedencia del flujo menstrual.

Definicion del flujo menstrual.

ITS y VIH-SIDA

Tiempo promedio para desarrollar Sida.

Conddn mas adecuado para proteccion de VIH-SIDA.
Las personas enfermas de Sida mueren por que.
Seleccion de ITS.

Forma de transmision de VIH.

Roles y Homosexualidad

- Juego en varones con muflecas y homosexualidad.

La homosexualidad como orientacién sexual.
Definicién de roles dé genero.

Expresion de dolor en los hombres.
Comportamientos afeminados y homosexualidad.
Homosexualidad e identidad sexual.

Desarrolio y Masturbacion

Cambios fisicos en la pubertad.
Determinantes del desarrollo en un joven.
Masturbacién en adultos con pareja sexual.

“Concepto de principios sexuales.

Masturbacién y normalidad.

VARIABLE | DIMENSIONES | INDICADORES iNDICE
Masturbacion Autoestimulacion |+ erocuencia.
- Edad de primera vez.
@ - Sentimientos vivenciados en la primera vez.
§ - Sentimientos vivenciados en la actualidad.
@ Penetrativas  con | gqaq de Ia primera vez.
§ ﬂ Animales - Motivo de la primera vez.
] 5‘ - Practica en la actualidad.
g E’ Relaciones - Edad de la primera vez.
g ﬁ Sexuales Vaginales |- Persona con la que se tuvo.
% 8 - Recuerdo de la primera experiencia.
S S - Sintomas vivenciados.
o - Uso de métodos anticonceptivos en la primera

vez.
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r VARIABLE

| DIMENSIONES

INDICADORES

iNDICE

COMPORTAMIENTOS SEXUALES

RELACIONES SEXUALES

Relaciones

Sexuales Vaginales

Lugar de primera vez.
Numero total de parejas tenidas.
Pareja en el transcurso de la vida sexual.

..Conocimientos de los padres, forma como se

enteraron.

Prdctica en la actualidad.

Uso de meétodos anticonceptivos en la actualidad
(tipo, de de
adquirirfos).

nivel conocimiento, forma

Situaciones durante las relaciones sexuales

penetrativas. .
ITS (tipo, edad de primera vez)'.

Embarazo (edad de primera vez, decision).

Aborto (nimero, persona que lo ha practicado).

Sexo Anal

Persona con quien se ha practicado.

Sexo Oral

Dado.
Recibido.

Caricias Sexuales

Dadas en nalgas, senos, genitales.
Recibidas en nalgas, senos, genitales.

2

ORIENTACION SEXUAL

Heterosexual

Noviazgo (niimero, tiempo de noviazgo actual).
Relaciones sexuales en el noviazgo actual.
Deseo de tener relaciones sexuales en el
noviazgo, razones para no tenerlas.
Conversacién con el novio(a) sobre relaciones
sexuales y sexualidad.

Homosexualidad

Edad de primera vez, pareja de primera vez.
Prdctica en la actualidad.

|
'l

FANTASIAS
SEXUALES CON
PERSONAS DEL

MISMO SEXO

Bisexualidad

Suenos
-0

Pensamientos

Frecuencia.




119

7. CONTROL DE VARIABLES

7.1 VARIABLES CONTROLADAS

7.1.1 Variables Controladas en los Sujetos.

EQué? éComo? éPor qué?

NIVEL Seleccionado adolescentes de Porque los instrumentos estan
décimo y undécimo grado. disefados para ser aplicados en este
tipo de poblacién.

GENERO  Tomando una muestra Porque  queremos  medir el
representativa de ambos sexos  comportamiento sexual tanto en
(M) y (F). hombres como en mujeres.

7.1.2 Variables Controladas en el Ambiente.

éQué? éComo? éPor qué?

SITIO DE Escogiendo un lugar que Porque se obtendran mejores
APLICACION DEL posea las condiciones resultados.
CUESTIONARIO ambientales necesarias.
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-7.1.3 Variables Controladas en el Instrumento.

éQué? éComo? éPor qué?

VALIDEZ DEL Se realizd a través de la Porque a través de esta
CUESTIONARIO DE técnica de jueces expertos. técnica se pudo estimar la
COMPORTAMIENTOS confiabilidad y el indice de

SEXUALES consistencia interna del

cuestionario.

7.1.4 Variables Controladas en los Investigadores.

éQué? éComo? éPor qué?

CAPACITACION Y Analizando y comprendiendo la Se hace necesario para

CONOCIMIENTOS  aplicacion, calificacién e lograr una evaluacidon mas
PARA LA interpretacién del instrumento. eficaz.

APLICACION DE

INSTRUMENTOS.
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8. METODO

8.1 TIPO DE INVESTIGACION

La investigacion a realizar es de tipo descriptivo. Segln Carlos Sabino*, ésta se
define como: "“aquella en la que se describen algunas caracteristicas
fundamentales de un conjunto homogéneo de fendmenos utilizando criterios

sistematicos para destacar los elementos esenciales de la naturaleza”.

Por lo tanto, de la poblacion se pretende hacer una descripcion de los
conocimientos sexuales y las caracteristicas del comportamiento sexual que

muestra ésta.

8.2 POBLACION

La poblacion de estudio estara conformada por un grupo de adolescentes de
ambos sexos que cursan décimo y undécimo grado en los colegios oficiales de

bachillerato del municipio de Baranoa Atlantico.

2 SABINO, Carlos. El proceso de investigacion. Bogota. El Cid. 1998. P. 62.



La poblacion esta distribuida de la siguiente manera:

N

l

<Institucién (Total de. :studiantes (Adolesce:tes de 10y
matriculados) 11 grado)
COMIXBA 1900 375
ENSSA 800 210
FRANCéi(IZ_gAJé)SE DE 900 100
TOTAL 3600 685
8.3 MUESTRA
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De una poblacion de 685 estudiantes se tomo una muestra de 100 estudiantes de

ambos sexos distribuida de la siguiente manera:

SEXO FEMENINO | MASCULINO| TOTAL
14 a 15 Afios 17 6 23

EDAD 16 217 Afios a8 29 77

10° 35 10 - 35 -

NIVEL 110 30 25 55
Comixba 20 16 ‘ 36 l
COLEGIO Enssa 35 14 49 l
Francisco J. de Caldas 10 -5 15 g
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8.4 MUESTREO

Dada la forma como estd distribuida la poblacion fue necesario realizar un
muestreo aleatorio simple, el cual se llevd a cabo de la siguiente manera: de una
bolsa se fueron sacando al azar una serie de papelitos enumerados, cada numero
correspondia a los estudiantes de décimo y undécimo grado enumerados
previamente en unas listas. Asi se hizo con cada institucion. Se distribuyd la
muestra en forma proporcional, es decir, de acuerdo a la pob]acién de cada uno de

los colegios en mencion. La formula apropiada para este caso fue:

NZx*/2pq

n=
(N-1)d® + Z=<¥2pq

Porque la variable comportamiento sexual es cualitativa, ya que estos

comportamientos no son medibles o cuantificables.

N == Poblacién (685 adolescentes de 10 y 11 grado).
Z<?[2 = Coeficiente de confiabilidad para nuestro caso sera del 95%, en donde _
Z =1,9.

p = Proporcion de estudiantes que tienen practicas sexuales, p =0.25

q= proporc.ic')n de estudiantes que no tienen practicas sexuales , g = 0,75

- d = Margen de error el cual es igual al 10% para nuestro estudio, considerando

que la poblacion es similar con referencia a esta variable.

El
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Entonces:

685 (1,96) %(0,25) (0,75)

n=
(685-1)(0,10)? (1,96) %(0,25) (0,75)
493.4055
n = = 100,146
4.926852

8.5 TECNICAS DE INSTRUMENTO

Para la recoleccion de la informacion y datos del presente estudio se emplearon
dos instrumentos: un cuestionario de conocimientos sexuales y otro de

comportamiento sexual.

8.5.1 Cuestionario de Conocimientos Sexuales, evalla siete (7) areas de
informacion: fisiologia y reproduccion (A1), respuestas sexuales y disfunciones
sexuales (A2), planificacion, anticoncepcion y regulacion de fecundidad (A3),
menstruacion (A4), infecciones de transmision sexual y VIH-SIDA (A5), roles y

homosexualidad (A6), desarrollo y masturbacion (A7).
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El cuestionario consta de 53 items de eleccion muiltiple con 5 alternativas de
respuestas. La siguiente tabla describe el humero y porcentajes de items segtin

cada una de las areas que evalla el instrumento.

(o]
AREA L] %

1 | Biologia y fisiologia de reproduccion 13 24,5%

2 | Respuesta sexual y disfunciones sexuales 16 30,0%

3 | Planificacion, anticoncepcion y regulacion de fecundidad 5 9,5%

4 | Menstruacion 3 - 5,6%

5 | ETS y VIH-SIDA 5 .9,5%

6 | Roles y homosexualidad 6 11,3%

7 | Desarrollo y masturbacion 5 9,5%
TOTAL 53 100%

El cuestionario de conocimientos sexuales tiene una confiabilidad de 0.78,
estimada a partir de una correlacion entre puntajes pre y post en una prueba
piloto realizada durénte 1.998 con un Qrupo de estudiantes de 11° (undécimo) de
secundaria de la ciudad de Cartagena. El coeficiente de consistencia interna

estimada con la formula de Alfa de Cronbach fue de 0.99 (Aiken, L. 1996).

8.5.2 Cuestionario de Comportamiento Sexual: Es un instrumento disefiado
para explorar las caracteristicas del comportamiento sexual en términos de: tipo de
comportamiento sexual (masturbacion, relaciones sexuales, orientacion sexual,
pensamientos sexuales). Frecuencia, edad de primera vez, personas con que ha

tenido las practicas sexuales, métodos para regular la fecundidad, vivencias
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sexuales como embarazos, abortos, infecciones de transmision sexual, abuso

sexual.

Igualmente describe las fuentes de informacion sexual, confianza y comunicacion

sobre sexualidad en la familia y la escuela.

Este instrumento fue disefiado por el doctor Leonardo Romero, Psicdlogo Clinico,
Sexologo, Director del CAC., consta de 81 items con varias alternativas de
respuestas. Es una vision revisada 'y enriquecida del centro de asesoria y
consultoria (CAC 1.997-1.998), del cuestionario elaborado por Farley Duran, Adis
Vifal, Leonardo Romero y jovenes representantes de grupos juveniles del sector de

la manga en la ciudad de Barranquilla en 1.995.

Por otra parte, el instrumento fue validado a través de la técnica de jueces
expertos quienes estimaron su validez de contenido, confiabilidad y consistencia, y

aprobaron su aplicacion.

8.6 PROCEDIMIENTO

Para llevar a cabo la presente investigacion se tuvieron en cuenta y se trabajaron
algunos aspectos como: seleccion del tema, revision bibliografica, establecimientos

de objetivos y definicion de variables.
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Para la seleccidon de la muestra se éscogieron los Colegios oficiales de Baranoa, a
quienes se les solicitd su participacion para la recoleccion de los datos del estudio,
a través de una carta expedida por el Departamento de Investigaciones de la
Universidad Simén Bolivar y el mutuo acuerdo entre estas instituciones y los

investigadores.

' Se selecciond la muestra y luego se llevd a cabo la aplicacion de los cuestionarios.
Para esto cada escuela programd el dia y la hora para la aplicacién' de los
instrumentos. La aplicacion se hizo en forma grupal y tuvo una duracién promedio
de una hora y media. En primer lugar se aplico el cuestionario de Conocimientos
Sexuales y luego el de Comportamientos Sexuales. El cuestionario era diligenciado
en forma andnima.

Una vez recogidos Ios— datos, se digitaron y procesaron en una Base de Datos de
Excel, esta base de datos se exportd a una base de datos de SPSS, software en la
cual se definieron lés variables y las sintaxis de procesamiento de los datos en los

formatos de tablas, graficas y pruebas esta_dl'sticas.

Seguidamente se describieron los resultados arrojados por el estudio y se

establecieron las conclusiones, discusiones y recomendaciones del mismo.
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9. DESCRIPCION E INTERPRETACION DE RESULTADOS

9.1 IDENTIFICACION DE LA POBLACION

e Sexo:
EL 65% de la muestra estudiada son mujeres, y el 35% hombres. (Ver tabla 1).

Tabla 1. Porcentaje de la poblacién por sexo.

. Recuentn % col.
SEXO | Femenino 65 65,0%
Masculino 35 35,0%
Total 100 | 100,0%

Nota: Recuento = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Io Edad:

El 23% de los y las adolescentes tienen de 14 a 15 anos (26.2% mujeres y 17.1%)

hombres), un 77% tienen de 16 a 17 afios (el 73.8% mujeres y el 82.9%

hombres). (Ver tabla 2).



129

Tabla 2. Porcentaje de la poblacion por edad.

SEXO . Total |
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
RANGO DE | 14 a 15 anos 17 | 26.2% 6 | 17.1% 23 | 23,0%
EDADES 16a17afos | 48 | 73.8% 29 | 829% 77 | 77.0% |
| Total 65 | 100,0% 35 | 100,0% | 100 | 100,0% |

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

La edad promedio de los estudiantes para ambos sexos es de 16 afnos.
o Colegios:

El 36% dé la muestra son del Colegio Comixba (el 55.6% son mujeres y el 44.4%
son hombres), el 49% corresponden al ENSSA “Escuela Normal Superior Santa
Ana” (el 71.4% son mujeres y el 28.6% son hombres), el 15% de la muestra es
del Francisco José de Caldas (66.7% son mujeres y el 33.3% son h‘ombres).

(Ver tabla 3).

Tabla 3. Porcentaje de estudiantes por colegio.

SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. | % fila | Frec. | % fila | Frec. % fila
COLEGIO | Comixba 20 | 55,6% 16 | 44,4% 36 | 100,0%
Enssa 35 | 71,4% 14 | 28,6% 49 | 100,0%
fronoseoJose | 10 | 66.7% 5(333% | 15 | 100,0%
Total ° 65 | 65,0% 35 | 35,0% 100 | 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron e! item).

% Fila.= Porcentaje por Fila.



" 130

« Personas con quien convive:

El 75% de la muestra vive con “el padre y la madre”, el 2% “sdlo con el padre”, el
16% “sdle con la madre” y el 7% “sin el padre y sin la madre”. Teniendo en
cuenta el sexo de los adolescentes, se encuentra que el 80% de las mujeres y el
65.7% de los hombres “vive con el padre y la madre”, el 1.5% de las mujeres y el
2.9% de los hombre;s vive “séip con el padre”, el 12.3% de las mujeres y el 22.9%
de los hombres vive “sélo con la madre” y el 6.2% de las mujeres y el 8.6% de los

hombres “sin el padre y sin la madre”. (Ver tabla 4).

Tabla 4. Porcentaje de personas con quien conviven los estudiantes.

SEXO Tptal
Femenino Masculinc
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
ACTUALMENTE | Tu padre y tu madre 52 80,0% 23 65,7% 75 75,0%
CONVIVES CON [Sélo con tu padre 1 1,5% 1 2,9% 2 2,0%
Solo con tu madre 8 12,3% 8 22,9% 16 16,0%
Sin tu padre y tu madre 4 6,2% 3 8,6% 7 7,0%
Total 65 | 100,0% 35 | 100,0% 100 | 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por Columna.
. Porcentaje de convivencia de los padres:

Los padres el 81% de las mujeres y del 68.6% de los hombres actualmente viven
juntos; el 19% de las mujeres y el 31.4% de los hombres sus padres actualmente

no viven juntos. (Ver tabla 5).
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SEXO Tr-tal
Fetenino Masculing
Frac. %% COl. Frec. W S0l Frec. % col.
ACTUALMENTE TUS Si 51 31,0% 24 68,6% 75 76,5%
PACRES VIVEN JUMTOS [ g 12 | 190% 11 | 314% 2 | 235%
Total €2 | 108,0% 35 | 1000% . 38 | 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que cantestaron el item).

% Col.= Porcentaje por Columna.

« Forma de union del padre y la madre:

Los padres del 47.5% de las 'mujeres y el 65% de los hombres se unieron por

matrimonio catdlico, para un total de 54.2%, el 13.1% de las mujeres y el 5.7%

de los hombres provienen de padres casados por- matrimonio catdlico y civil, para

un totat de 10.4%, el 3.3% de las mujeres provienen de padres casados solo por

lo civil, no hay hombres que provengan de matrimonio civil, para un total de 2.1%

y el 36.1% de las mujeres y el 28.6% de los hombres provienen de padres que

viven en union libre, para un total de 33.3%. (Ver tabla 6).

Tabla 6. Porcentaje de forma de unién del padre y la madre

SEXO Total
Femenino Mascuilino
Frec. % col. Frec. % cul. Fre:. % caol.
FORMA DE UNICN DEL Mat. catdlico 23 47 5% 23 65, 7% &2 54.2%
PFADRE ¥ L& MADRE Mat. catélico y civil s [ 1319% 2 57% 10 | 104%
Mat. civil 2 3.3% 0 0% 2 21%
tUnion likre
xn 3B 1% 10 28 ,B% 32 33.3%
Tetal 51 | 100,0% 35 [ 100,0% .86 | 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por Columna.
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o Antecedentes de matrimonios o union libre debido a un embarazo:

Respondieron Si el 83.1% de las mujeres y el 57.1% de los hombres, para un total
de 74%; contestaron No el 16.9% de las mujeres y el 42.9% de los hombres,

para un total de 26%. '(Ver tabla 7).

Tabla 7. Antecedentes de matrimonios o unién libre debido a un embarazo.

SEXO Total
Femenino Masculinio-
Frec. ¥ col. Frec. % col. Frec. | % col.

ALGUN FAMILIAR HA Si - N
TENID® @UE 54 &3.1% 20 57.,19% 74 74 13%
CASARSE O VIVIR EN

UMON LIBRE DEBIDO | M@ 1M | 168% | 15 | 429% | 26 | 280%
A UN EMBARAZO :

Total ; 55 | 100,0% 35 | 100,0% 100 | 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por Columna.

e Porcentaje de matrimonios forzados por embarazo en familia,

familiares casados o unidos:

El 43.4% de las mujeres y ei 55% de los hombres registraron 1 matrimonio- -
forzado por embarazo en la familia, el 30.2% de !as mujeres y el 30% de los
hombres reportaron 2 matrimonios forzados por embarazo, el. 22.6% de las
mujeres y el 15% de los hombres -marcaron de 3 a 5 matrimonios por embarazos,
y el 3.8% de las mujeres registraron 6 0 mas matrimonios por embarazo, los

hombres no registraron. (Ver tabla 7.1).
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Al observar, se encontré que el 8.2% (9.3% mujeres, 5.3% hombres) mércé un
hermano, el 28.8% (27.8% mujeres, 31.6% hombres) marcd una hermana, el
8.2% (7.4% mujeres, 10.5% hombres) sefalaron un primo, el 41.1% (44.4%
mujeres, 31.6% hombres) marcé una prima, el 15.1% (14.8% mujeres, 15.8%
hombres) marcé mis padres y el 34.2% (35.2% mujeres, 31.6% hombres).

(Ver tabla 7.1).

Tabla 7.1. Matrimonios forzados por embarazo en familia, familiares casados o unidos.

SEXD Total
Femenino Masculino
Frec. “% ool | Frec. “% ol Frec. | % col.
MATRIMOMIOS Uno 23 43 4% 11 550% 34 48 6%
FORZADOS PCR 2 16 | 302% & | 300% 22 | 301%
EMBARAZO EN 3as 12 | 226% 2 [ 150% 15 | 5%
FAMLIS - . : :
6 o mas
2 3,8% 0 0% 2 2.7%
Total 53 | 100,0% 20 | 100,0% 73 | 1008%
FAMILIARES CASADOS | UN HERMANO 5 9,3% 1 5.3% 6 2,2%
O UNIDOS UNA HERMENS, 15 27.3% & 31,5% 21 28,3%
UN PRIMO 4 7.4% 2 108% 3 2,2%
UNA PRIMA 24 | 494% B | 316% 30 | 411%
IS PADRES & 14,8% 3 15.8% 11 151%
OTRO FAMILIAR 19 35.2% E 216% 25 33,2%
Totsd : ) 54 | 100,0% 19 | 10D2% 73 | 1000%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por Columna.

e Porcentaje de familiares padres solteros o madres solteras:

El 37.1% (35.9% mujeres, 39.9% hombres) respondieron Si al interrogante de
familiares padres o madres solteros(as), el 62.9% (64.1% mujeres, 60.6%

hombres) contestaron No al mismo interrogante. (Ver tabla 8).
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En relacion al numero de familiares en madres o padres solterismo se encontrd
“que el 66.7% (63.6% mujeres, 71.4% hombres) marco “uno”, el 27.8% (31.8%
mujeres, 21.4% hombres) senalaron “dos” y el 5.6% (4.5% mujeres, 7.1%

hombres) marco “cuatro o mas”. (Ver tabla 8).

Respecto a los familiares madres o padres solteros(as), el 2.8% (4.3% mujeres,
0% hombres) registraron un hermano; el 2.8% (4.3% mujeres, 0% hombres)
marcd una hermana, el 5.6% (0% mujeres, 15.4% hombres) sefialé un primo, el
33.3% (34.8% mujeres, 30.8% hombres) marco una “prima”, el 13.9% (17.4%
mujeres, 7.7% hombres) sefiald “mis padres” y el 52.8% (56.5% mujeres, 46.2%

hombres) marcd “otro familiar”. (Ver tabla 8).

Tabla 8. Porcentaije de familiares padres soltero o madres solteras.

. - : SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.

i 23 | 359% | 13| 394% | 36| 371%
SOLTEROS O No "
MADRES SO TERAS 41 | 641% 20 | 606% 61 | 629%
Total 64 | 100,0% 33 | 100,0% 97 | 100,0%
FAMILIARES EN Uno 14 | 636% 10 | 71.4% 24 | 66,7%
MADRE O PADRE 2 7| 31.8% 3| 21.4% 10 | 27.8%
SOLTERISMO 40 mas 1 4.5% 1 7.1% 2 5,6%
Total 22 | 100,0% 14 | 100.0% 36 | 100,0%
"FAMILIARES MADRES | UN HERMANO 1 4.3% 0 0% y 2.8%
O PADRES UNA HERMANA 1 4,3% 0 0% 1 2.8%
SOLTEROS(AS) UN PRIMO 0 0% 2 | 15.4% 2 5.6%

UNA PRIMA 8 | 348% 4 | 308% 12 [ 333%

MIS PADRES 4| 17.4% 1 7.7% s | 139%

OTRO FAMILIAR 13 | 56,5% 6 | 46.2% 19 | 52.8%
Total 23 | 100,0% 13 | 100,0% 36 | 100,0%

Nota: frec. frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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e Nivel escolar del padre y la madre:

El 39.6% (44.3% mujeres, 31.4% hombres) marcaron que la escolaridad del padre
es primario, el 36.5% (41% mujeres, 28.6% hombres) marcaron el nivel
secundario, el 21.9% (13.1% mujeres, 37.1% hombres) sefalaron el nivel
universitario y el 2.1% (1.6% mujeres, 2.9% hombres) marcaron otros.

(Ver tabla 9).

Con respecto al nivel de educacién de la madre, el 31.6% (34.9% mujeres, 25.7%
hombres) marcaron el nivel primario, el‘57.1% (58.7% mujeres, 54.3% hombres)
marcaron el nivel secundario, el 9.2% (4.8% mujeres, 17.1% hombres) marcaron:
el nivel universitario y el 2% (1.6% mujeres, 2.9% hombres) marcaron otro.

(Ver tabla 9).

Tabla 9. Porcentaje del nivel escolar del padre y la madre.

SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
NIVEL ESCOLAR Primaria _ 27 44 3% 11 31.4% 38 39,6%
DEL PADRE Secundaria ' 25 41,0% 10 28.6% 35 36.5%
Universidad 8 13.1% 13 37.1% 21 21.9%
Otros 1 1,6% 1 2.9% 2 21%
Total 61 100,0% 35 100,0% 96 100,0%
NIVEL ESCOLAR Primaria 22 34.9% 9 25.7% 31 31.6%
DE LA MADRE Secundaria 37 58,7% 19 54,3% 56 57.1%
Universidad 3 4.8% 6 17.1% 9 9,2%
Otros 1 1.6% 1 2.9% 2 2.0%
Total 63 100,0% 35 100.0% 938 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

%, Col.= Porcentaje por Columna.
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 Religion:

El 96.6% de las mujeres y el 90.3% de los hombres son catdlicos, para uhn total
de 94.4%; el 3.2% de los hombres y el 0% de las mujeres es testigo de Jehova,
para un total de 1.4%; el 3.4% de las mujeres y el 6.5% de los hombres son

cristianos, para un total de 4.4%. (Ver tabla 10).

Tabla 10. Porcentaje de religion de los estudiantes.

SEXO Total
Femenino Masculino .
Frec. | % col. Frec. % col. Frec. % col.
RELIGION | Cztdlica 57 96,6% 28 90,3% 85 94,4%
Testigo de Jehova 0 0% 1 3,.2% 1 1,1%
Cristiano 2 3,4% 2 6,5% 4 4,4%
Total 59 | 100,0% 31 | 100,0% 90 | 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por Columna.

9.2 DESCRIPCION E INTERPRETACION DE LOS

CONOCIMIENTOS SEXUALES
¢ Puntaje total de conocimientos sexuales por nivel:
El 51% (55.8% décimo, 47.3% undécimo) obtuvo un puntaje “muy bajo” en el

cuestionario de conocimientos sexuales, el 28% (26.7% décimo, 29.1% undécimo)

obtuvo un puntaje “bajo”, el 5% (2.2% décimo, 7.3% undécimo) obtuvo un
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puntaje “medio”, el 8% (6.7% décimo, 9.1% undécimo) obtuvo un pljntaje

“bueno” y el 8% (8.9% décimo, 7.3% undécimo) obtuvo un puntaje “muy bueno”.

(Ver tabla 11 y figura 1).

Tabla 11. Distribucion dei buntaie total en conocimientos sexuales por nivel.

NIVEL Total ]
Décimo Undécimo
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
DISTRIBUCION Muy bajo 25 55,6% 26 47,3% 51 51,0%
DEL PUNTAJE Bajo 12 26,7% 16 291% 28 28,0%
TOTAL Medio 1 2,2% 2 7.3% 5 5.0%
Bueno 3 6.7% 5 9,1% 8 8,0%
Muy bueno 4 8,9% 4 7.3% 8 8,0%
| Total 45 100,0% 55 100,0% 100 100,0% |

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

Porcentaje
lg

Figura 1.

% Col.= Porcentaje por Columna.
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¢ Puntaje total de conocimientos sexuales por sexo:

NIVEL

Dacmo

Undecima

El 51% (55.4% mujeres, 42.9% hombres) obtuvo un puntaje “muy bajo”, el 28%

(20% mujeres, 42.9% hombres) obtuvo un puntaje “bajo”, el 5% (6.2% mujeres,
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2.9% hombres) logré un puntaje “medio”, el 8% (7.7% mujeres, 8.6% hombres)
alcanzd un puntaje “bueno” y el 8% (10.8% mujeres, 2.9% hombres) logré un

puntaje “muy bueno”. (Ver tabla 12 y figura 2).

Al registrar la prueba T de Student se encontrd con respecto al sexo que no hay

diferencias significativas en cuanto a conocimientos sexuales P = (,864 > 0.05).

tabla 12. Puntaie total de-conocimientos sexuales por sexo.

SEXO Total |
Femenino Masculino :
) Frec. | .% col. Frec. % col. Frec. % col.

DISTRIBUCION | Muy bajo . 36 | 55,4% 15 | 42,9% 1] 51,0%
DEL PUNTAJE [ Bajo | 13| 20,0% 15 | 42,9% 28 | 28,0%
TOTAL Medio 4| 62% 1| 2.9% 5| 50%
Bueno 5 7.7% 3 8,6% 8 8,0%

Muy bueno 7| 10,8% 1 2.9% 8| 80%

| Total | 65 | 100,0% 35 | 100,0% 100 |_100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por Columna.

Figura 2.
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Teniendo en cuenta los resultados de acuerdo al nivel académico y al sexo, se
observa que aunque no hay diferencias significativas entre los conocimientos
sexuales de los y las estudiantes de décimo y undécimo grado los resultados
fueron muy bajos. Esta puntuacion puede ser respuesta a la desinformacion que
tienen los estudiantes, quiza por la poca comunicacion entre padres, madres,
cuidadores y profesores a la hora de informar al adolescentes sobre temas de

sexualidad.

Asi mismo, estos escasos conociﬁientos pueden ser consecuencia -de inadecuados
modelos de aprendizaje, pues como plantea Bandura (1987) “la capacidad para
aprender por observacion permite a las personas ampliar sus conocimientos y
habilidades con base a la informacion manifestada o protégonizada por los

demas”.
¢ Nivel de conocimientos sexuales por colegio:

Teniendo en cuenta el nivel de conocimientos sexuales segdn los colegios, se
observa que el promedio por colegio oscila entre 13 y i4 puntos, y la mediana
entre 13 y 14 puntos en una escala de 0 a 53 puntos como maximo. El Colegio
ENSSA tiene el mayor puntaje de estudiantes con puntajes “buenos” y “muy

buenos” 22.5%, el resto de colegios oscilan entre 5.6% y 20%; el Colegio que
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tiene el puntaje mas bajo de estudiantes con puntajes “buenos” y “muy buenos”

fue el COMIXBA con 5.6%. (Ver tabla 13 y figura 3).

Tabla 13. Distribucién del puntaje-total de conocimientos sexuales seguin el colegio.

COLEGIO Total |
Francisco Jose
Comixba Enssa de Caldas
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col
DISTRIBUCION | Muy bajo 23 | 63,9% 21 | 42,9% 7 |- 467% 51 51,0%
DEL PUNTAJE | Bajo 10 | 27,8% 13| 265% | 5| 333% 28 | 28,0%
TOTAL Medio 1 2,8% 4 8,2% 0 0% 5 5,0%
Bueno 2 5,6% 4 8,2% 2| 13,3% 8 8,0%
Muy bueno 0 ,0% 7 | 143% 1 6,7% 8 8,0%
Total ’ 36 | 100,0% 49 | 100,0% 15 | 100,0% 100 | 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

Porcentaje

% Col.= Porcentaje por Columna.

Figura 3.
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El Colegio con mayor promedio y mediana fue el ENSSA con 14 y 14 puntos
respectivamente y el Colegio con media y mediana mas baja fue el COMIXBA con

11 y 11 puntos respectivamente. (Ver tabla 13.1).
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Tabla 13.1. Estadisticos del puntaje total segun los colegios.

PUNTOTAL |
Media | Mediana | Maximo | Minimo | Desv. tipica | Varianza | Frec. |
COLEGIO Z;ag‘:lzzz Jose 13 13 23 4 6 2| 15
Comixba 11 11 22 3 4 19 36
Enssa 14 14 28 -2 7 42 49
Total de grupo 13 12 28 2 6 34 100

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por Columna.

De acuerdo a los conocimientos sexuales q-u,e poseen los estudiantes segin la
institucion, se observa que el colegio con menor puntaje fue el Comixba lo due
sugiere que en relacion al Enssa que obtuvo el mayor puntaje, los conocimientos
impartidos probablemente son escasos o inadecuados, o en el plan curricular el
area de sexualidad no se esta desarrollando de acuerdo a lo planteado por el MEN
(1993) quien pretende con la educacion sexual “propiciar y favorecer la formacion
integral en los estudiantes para el desarrollo de la responsabilidad y la autonomia

cuya base fundamental sea la empatia y la igualdad entre las personas”.
o Porcentaje de puntaje total por edades:

Teniendo en cuenta la edad, los y las estudiantes de 14 a 15 afios obtuvieron un
puntaje “muy bueno” el 39.1%, “bajo” el 30.4%, “medio” el 4.3%, “bueno” el
8.7% y “muy bueno” el 17.4%; las y los estudiantes de 16 a 17 afios obtuvieron

un puntaje muy bajo el 54.5%, bajo el 27.3%, medio el 5.2%, bueno el 7.8% vy
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muy bueno el 5.2%. Se observa que hay mayor conocimientos sexuales en
- estudiantes de 14 a 15 afos, aunque el promedio de conocimientos sexuales haya

sido muy bajo. (Ver tabla 14).

Tabla 14. Porcentaje de puntaje total de conocimientos sexuales por edad.

RANGO DE EDADES Total
14 a 15 anos 16 a 17 anos
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
DISTRIBUCION | -Muy bajo 9 39,1% 42 54,5% 51 "51,0%
DEL PUNTAJE Bajo 7 30,4% 21 27.3% 28 28,0%
TOTAL Medio 1 4.3% 3 5.2% 5 5,0%
Bueno 2 8,7% 6 7,8% 8 8,0%
Muy bueno 4. 17,4% 4 5,2% 8 8,0%
Total ' 23 | 100,0% 77 | 100,0% 100 | 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por Columna.

En general, se observa que hay diferencias significativas en cuanto a los
conocimientos sexuales por edad, es evidente que los estudiantes dé 14 a 15 afos
tienen un poco mas de conocimiento que los de 16 y 17 afios, esto podria
significar que a pesar de encontrarse en ‘el mismo ambiente educativo las
generaciones mas jovenes por algunas razones han alcanzado un poco mas de
informacion que las generaciones mayores; esta relacion se ha visto reportada en

anteriores investigaciones (Romero, Abad, Duefias. 1999).

Refiriéndose al puntaje total relacionado con la incidencia de relaciones sexuales
con penetracion vaginal se observa que el 66.7% de quienes Si las han tenido

puntuéron “muy bajo”, el 16.7% “bajo”, el 12.5% “medio”, no hubieron puntajes
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buenos, y el 4.2% puntuaron “muy bueno”. De quienes No han tenido relaciones
- sexuales penetrativos el 45.3% puntuaron “muy bajo”, el 32% “bajo”, el 2.7%

“medio”, el 10.7% “bueno” y el 9.3% “muy bueno”. (Ver tabla 15).

Segun la prueba T de Student se encuentran que existe diferencias significativas
entre el promedio de puntaje total en conocimientos sexuales entre los estudiantes
que han tenido relaciones sexuales penetrativos ( X = 10,79 ) y aquellos que no

las han tenido ( X = 13,55 ) la diferencia significativa ( P = 0,029 < 0,05 ).

" Tabla 15. Distribucidn de puntaje total de acuerdo a la

incidencia de relaciones sexuales con penetracién vaginal.

INCIDENCIA RELACIONES
SEXUALES CON PENETRACION
VAGINAL Total
Si No

Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
DISTRIBUCION Muy bajo © 16 66,7% 34 45,3% 50 50,5%
DEL PUNTAJE Bajo 4 16,7% 24 32,0% 28 28,3%
TOTAL Medio 3 12,5% 2 2,7% 5 5,1%
Bueno 0 ,0% 8 10,7% 8 8,1%
4 Muy bueno 1 4,2% 7 9,3% 8 8,1%
Total 24 | 100,0% 75 | 100,0% 99 | 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por Columna.

Estableciendo una relacion entre los conocimientos sexuales de los estudiantes que
han tenido relaciones sexuales penetrativas, se evidencid que en los hogares se
esta silenciando el tema de la sexualidad cada vez se habla menos, probablemente

para no despertar la curiosidad de los y las adolescentes hacia esta tematica.
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Sumado a esto se encéntré que existe poca confianza entre padres, madres e
hijos para hablar sobre sexualidad y también poca comunicacion para abordar esta
tematica. Segun Jackeline Voss (1987) “los padres espéran con inquietud la
primera pregunta de sus hijos sobre temas sexuales, por lo general cuando no se
ven sometidos a un interrogatorio se sienten aliviados porque suponen que a sus
hijos no les interesan los asuntos sexuales o por no tener que responder o hablar
francamente de sexualidad”. El desconocimiento sexual de los y las adolescentes
se relaciona cdq el bajo nivel de lectura encontrado en la investigacion; todos
e;tos aspectos llevan a debatir la idea errénea que cotidianamente se maneja
“entre menos se sabe menos se hace” y paraddjicamente este estudio demuestra

que “‘entre menos se sabe mas se hace”.

. Distribucion del puntaje total de acuerdo al nivel de lectura:

De acuerdo al nivel de lectura se observa que aquellos estudiantes que senalan
leer lo suficiente obtuvieron un promedio de respuestas correctas del 13.52%,
aquellos cuyo nivel de lectura es regular tienen un promedio de respuestas
correctas de 13.63%, los que tienen un nivel de lectura poco, muy poco o nada

obtuvieron un promedio de respuestas correctas de 11.53%. (Ver tabla 16).



145

De acuerdo a la prueba Duncan se observa que no existe diferencia significativo
entre estos tres grupos ( P = 0,175% ) 'segun la prueba de homogeneidad de

varianza estadisticas de levene, no existe diferencia significativa ( P = 0,232%).

Teniendo en cuenta la institucion el promedio de respuestas correctas de los
estudiantes con un nivel de lectura suficiente es de 11.09% para el COMIXBA, de

14.65% para el ENSSA, y de 16.00% para el Francisco José de Caldas.

El prbmedio de respuestas correctas de los estudiantes que tienen un nivel de
lectura regular es de 12.25% para el COMIXBA, de 14.87% para el ENSSA, y del

9.25% para el Francisco José de Caldas.

El promedio de respuestas correctas para los estudiantes que tuvieron un nivel de
lectura de poco, muy poco o nada fue de 10.25% para el COMIXBA, de 12.25%

para el ENSSA, y de 13.38% para ei Francisco José de Caldas.

Segun la prueba de ANOVA se observa diferencias significativa en cuanto al nivel

de lectura de los tres colegios ( P = 0,032).

El promedio de respuestas correctas en relacion al nivel de fectura para el ENSSA
. fue de 14.35%, para el Francisco José de Caldas de fue de 12.80%, y para el

COMIXBA fue de 10.97%.
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Tabla 16. Distribucién del puniaje total de acuerdo al nivel de lectura:

NIVEL DE LECTURA Total de arupy

Poco - Muy
Lo suficiente Regular poco - Nada
PUNTOTAL PUNTOTAL PUNTOTAL
Frec. | Media | Frec. | Media | Frec. | Media | Frec. | Media
COLEGIO Comixba 11 |- 11.09 8 | 1225 16 | 10.25 35 | 10.97
Enssa 17 | 14.65 23 | 14.87 8 | 1225 48 | 1435
;;ag‘;’lz‘;osmse 3| 16.00 4| 925 8 | 1338 15 | 12.80
Total de grupo 31 | 13.52 35 | 13.63 32 | 1153 98 | 12.91

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

A pesar de que el mayor inaice de estudiantes manifiestan-leer lo suficiente y
regular no se -evidencian diferencias en el nivel de conocimientos en relacién a
aquellos que dicen leer poco, muy poco o nada, lo que sugiere que las lecturas que
se estan realizando en temas de sexualidad no tienen como fin la produccién de un

aprendizaje en sexualidad adecuada.
. Media del porcentaje de respuestas correctas por areas:

El porcentaje del promedio de items con respuestas correctas en el area de
biologia y fisiologia de reproduccion (A1) fue 35%, lo que significa que en

promedio, 5 de los 13 items de ésta area fueron respondidos adecuadamente.

En el area 2 (A2) de respuestas sexuales y disfunciones, el porcentaje promedio
fue 21%, lo cual indica que en promedio se respondieron correctamente 4 de los

16 items.
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En el drea 3 (A3) de planificacion y anticoncepcion, el porcentaje promedio de
- items respondidos correctamente fue 22% correspondiente en promedio a 2 de los

5 items que componen esta area.

En el drea 4 (A4) de menstruacion, el porcentaje promedio fue de 16%, es decir, 2

de los 3 items que componen esta area fueron respondidos correctamente.

En cuanto al area 5 (A5) de ITS y VIH SIDA el porcentaje promedio fue de 28%,

correspondiente a 2 de los 5 items de esta area.

En el drea 6 (A6) de roles y homosexualidad, el porcentaje promedio de respuesta
correctas fue de 20%, lo cual sefala que 2 de los 6 items fueron respondidos

correctamente.

En el area 7 (A7) de desarrollo y masturbacion, el porcentaje promedio fue de

15%, es decir, 1 de los 5 items fue respondido correctamente. (Ver tabla 17).

Tabla 17. Estadisticos del porcentaje de respuestas correctas por area.

Media Mediana Desv. tipica | Varianza | Amplitud Maximo | Minimo | Frec.

BIO Y FIS 35 31 16 248 69 77 8 100
RTA 'Y DISFUNCIONES 21 19 13 162 56 56 0 100 |
| ANTICONCEPCION 22 20 18 313 60 60 0 100 |
| MENSTRUACION 16 0 28 774 100 |. 100 0 100 |
| ITS Y SIDA 28 20 20 403 80 80 0 100 |
| ROLY HOMOSEX 20 17 | 18 3N 67 67 0 100 |
] vARIOS 15 20 17 278 60 60 0 100 |
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Con respecto a las areas que explora el cuestionario es evidente que el nivel de
conocimientos sexuales en general es muy bajo de acuerdo al nimero de

respuestas correctas en relacion a los items de cada area.

El area que obtuvo mayor puntaje fue la de biologia y fisiologia y el area mas baja
fue la de desarrollo y masturbacion (varios); aunque es importante resaltar que el
area de anticbncepcién a pesar de no ser la mas baja registra una puntuacion que
demuestra los escasos conocimientos en .r'nétodos anticonceptivos que tienen los

estudiantes.

Los conocimientos altos en el area de biologia y fisiologia se relacionan con los
postulados por el MEN (1993) donde reflejan la necesidad de reestructurar las
nuevas practicas de educacion sexual en las escuelas y colegios, ya que
tradicionalmente se trabaja la educacion sexual con una vision unidimensional

basada en el aspecto bioldgico de la sexualidad.

Con respecto a 1os conocimientos del area de desarrollo y masturb_acién cuyo nivel
fue muy bajo, esto se relaciona con lo que platea Bandura (1987) al decir que “los
nifos y las niflas aprenden por modelamiento y observacion lo que sus padres
dicen o hacen. Si una madre retira en forma sutil la mano cuando su nifio se toca

. su pene sin darse cuenta ensena al hijo que tocarse los genitales es malo y no
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debe hacerse en ese momento el nifio va introyectando el conocimiento errado de

' que la masturbacion no es buena”.

Con respecto a las otras areas que explora el cuestionario se encontré que en la
mayoria de ellas las respuestas fueron incorrectas lo cual dio como resultado
puntuaciones bajas. En el area de respuesta sexual y disfunciones sexuales los y
las estudiantes tienen mayor conocimiento én cuanto a el nombre de expulsién del
semen; el resto de ftemé,fueron contestados incorrectamente. El en area de
planificacion anticoncepcion y regulacién de fecundidad Ids y las adolescentes
contestaron todos los items en su mayoria de manera incorrecta, lo que significa
que tienen muy bajos conocimientos en esta area; por- su parte en el area de

menstruacion todos los items fueron respondidos de forma incorrecta.

Asi mismo, el area de ITS y VIH-SIDA y roles y homosexualidad obtuvieron
respuestas en su mayoria incorrectas en todos los items, lo cual se relaciona con el
bajo conocimiento sexual que tienen los estudiantes y que puede relacionarse con
el bajo nivel de lectura que presentaron, de igual forma estos resultados pueden
ser productos de inadecuados modelos de ensenanza por parte de los entes
socializadores encargados de promover el aprendizaje y la formacion integral del .

individuo.

Los anteriores puntajes de las diferentes areas se evidencian en las posteriores

tablas.
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e Mediana de los porcentajes de respuestas correctas por. areas que

explora el cuestionario:

El 40% contesté de-manera adecuada por debajo del 31% de cada una de las
areas que evalla el cuestionario, discriminando por areas la mediana mas alta del
porcentaje de respuestas correctas fueron las de biologia y fisiologia de
reproduccion con un 31%, el area de planiﬁcatién y anticoncepcion, el area de ITS
y VIH-SIDA y el area de varios con 20% respectivamente; la mediana de
porcentaje de respuestas correctas mas bajas fueron las del area de menst}uacién
con 0%, el area de respuestas sexﬁales y disfunciones sexuéles con 19% vy el area

de roles y homosexualidad con-17%. (Véase figura 4).

Figura 4.

Mediana

BIO YFIS  ANTICONCEPCION  ITSY SIDA VARIOS
RTA Y DISFLNSIONES MENSTRUACION  ROL Y HOMOSEX
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e Porcentaje total de respuestas del area de biologia y fisiologia de

‘reproduccion por sexo:

El 81% (78.5% mujeres, 85.7% hombres) conoce el nombre de la célula sexual
masculina, el 19% (21.5% mujeres, 14.3% hombres) desconoce el nombre de
esta célula sexual masculina, el 57% (49.2% mujeres, 71.4% hombres) conoce -
» cual es el organo que produce espermatozoide, el 43% (50.89% mujeres, 28.6%
hombres) desconoce el nombre de este 6rgano, el 47.5% (49.2% mujeres, 44.1%
hombres) conoce donde se anida el dvulo fecundado, el 52.5% (50.8% mujeres,
55.9% hombres) desconoce sobre este aspecto, solo el 17% (20% mujeres,
11.4% hombres) conoce donde ocurre la ovulacion, el 83% (80% mujeres, 88.6%
hombres) desconoce donde ocurre la ovulacion, el 44% (44.6% mujeres, 42.9%
hombres) conoce el drgano que produce el dvulo, el 56% (55.4% mujeres, 57.1%
hombres) desconoce cual es éste organo, el 66% (66.2% mujeres, 65.7%
hombres) conoce cual es el nombre de la célula sexual femenina, el 34% (33.8%
mujeres, 34.3% hombres) desconoce el nombre de ésta célula, sodlo el 26%
(23.1% mujeres, 31.4% hombres) conoce quien determina el sexo, el 74%
(76.9% mujeres, 68.6% hombres) desconoce sobre este aspecto, el 21% (27.7%
mujeres, 8.6% hombres) conoce el tiempo de periodo de fecundidad en la mujer,
el 79% (72.3% mujeres, 91.4% hombres) desconoce sobre este tema, el 30%
' (30.8%’ mujeres, 28.6% hombres) conoce donde ocurre la fecundacion de un

ovulo maduro, el 70% (69.2% mujeres, 71.4% hombres) desconoce sobre este
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aspecto,.sélo el 80% (9.2% mujeres, 5.7% hombres) conoce cual es la funcion de
los testiculos, el -92% (90.8% mujeres, 94.3% hombres) desconoce sobre la
funcion de los testiculos, el 13% (12.3% mujeres, 14.3% hombres) conoce la
glandula que produce lubricacion, el 87% (87.7% mujeres, 85.7% hombres)

desconoce sobre este aspecto. (Ver tabla 17.1).

Tabla 17.1.
AREA DE BIOLOGIA Y FISIOLOGIA DE REPRODUCCION
SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.

NOMBRE DE CELULA ~ | Incorrecta 14 21.5% 5 14,3% 19 19,0%
SEXUAL MASCULINA Correcta 51 78,5% 30 857% 81 81.0%
Total 65 100.0% . 35 100.0% 100 . 100,0%
ORGANO QUE PRODUCE Incorrecta 33 50,8% 10 28.6% 43 43,0%
ESPERMATOZOIDES Correcta 32 49.2% 25 71.4% 57 57.0%
Total 3 100,0% 35 100 0% 100 100.0%
DONDE SE ANIDAEL Incorrecta 33 50.8% 19 55.9% 52 52 5%
OVULO FECUNDADO . Correcta 32 49.2% 15 44.1% 47 47,5%
Total 65 100.0% 34 100,0% 99 100 0%
LA OVULACION OCURRE Incorrecta 52 80.0% 31 88.6% 83 83.0%
GENERALMENTE Correcta 13 20.0% 4 11,4% 17 17,0%
Total . 65 100,0% 35 100,0% 100 | 100.0%
ORGANO QUE PRODUCE Incorrecta 36 55.4% 20 57.1% 56 56,0%
OvuLO Correcta 29 44,6% 15 42,9% 44 44.0%
Total T 65 100,0% 35 100.0% 100 100,0%
NOMBRE CELULA SEXUAL Incorrecta 22 33,8% 12 34.3% 34 34.0%
FEMENINA Correcta 43 66.2% 23 65.7% 66 66.0%
| Totai 85 100.0% 35 100,0% 100 100,0%
DETERMINACION DEL SEXO incorrecta 30 76.9% 24 86.6% 74 74.0%
Correcta 15 23.1% 1 31,4% 26 26.0%

Tota! 85 100,0% 35 100 0% 100 100,0%
TIEMPO DEL PERIODO DE Incerrecta 47 72.3% 32 91,4% 79 79.0%
FECUNDIDAD EN MUJER Correcta 18 27.7% 3 8.6% 21 21 0%
| Total 65 100,0% 35 100.0% 100 100.0%
LA FECUNDACION DE UN Incorrecta 45 69.2% 25 - 71.4% 70 70 0%
OVULO MADURO OCURRE Correcta 20 30.8% 10 28.6% 30 30.0%
Total 65 100,0% 35 100.0% 100 100 6%
FUNCION DE LOS \ncorrecta S 90.8% 33 94.3% 92 92.0%
TESTICULOS Correcta 6 9.2% 2 57% 8 8.0%
Total 65 100.0% 35 100.0% 100 100.0%
GLANDULA QUE PRODUCE incorrecta 57 87.7% 30 85.7% 87 87.0%
LUBRICACION ANTES DE Correcta F) 12.3% 5 14.3% 13 13,0%
Total 65 100.0% 35 100.0% - 100 100.0%
FUNCION DEL ESTROGENO Incorrecta 61 93,8% 34 97.1% 95 95,0%
Y LA PROGESTERONA Correcta _ 4 6.2% 1 2.9% 5 5.0%
Total 65 100.0% 35 100.0% 100 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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o Porcentaje total de respuestas del area de biologia y fisiologia de

reproduccion por nivel:

De acuerdo al nivel las respuestas correctas de biologia y fisiologia de reproduccion
se observa que hay mayor puntaje de respuestas correctas en el nivel décimo y
undécimo, ya que en las preguntas de d6rgano que produce espermatozoide
obtuvierbn un puntaje de 57.8%, en la de donde ocurre la ovulacion 20%, que
organo produce el Ovulo 46.7%, determinacion del sexo 33.3%, tiempo del
periodo de fecundidad en mujer 24.4%, donde -ocurre la fecundacion de un 6vulo
maduro 46.7%, funcic';n de los testiculos 8.9% y glandula que produce lubricacion

antes de la eyaculacion 13.3%.

A diferencia en el grado undécimo solo hay mayor porcentaje de respuestas
correctas en: nombre de la célula sexual masculina 83.6%, donde se anida el
6vulo fecundado 48.1%, nombre de célula sexual femenina 67.3% y funcién del

estrogeno y la progesterona 7.3%. (Ver tabla 17.1.1).



154

Tabla 17.1.1.

AREA DE BIOLOGIA Y FISIOLOGIA DE REPRODUCCION‘

NIVEL Total |
Décimo Undécimo
. | Frec. | %col. | Frec. | % col. | Frec. | % col.
NOMBRE DE CELULA SEXUAL incorrecta 10 22.2% 9 16,4% 19 19,0%
MASCULINA Correcta 35 77,8% 46 836% 81 81,0% |
Total 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0% |
DRGANO GUE PRODUCE incorrecta 19 422% 24 436% 43 430% j
ESPERMATOZOIDES Correcta 26 | 57.8% 31 56,4% 57 57,0%
Total 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%
DONDE SE ANIDA EL OVULO Incorrecta 24 53,3% 28 51,9% 52 52,5%
FECUNDADO Correcta 21 46,7% 26 48,1% 47 47,5%
Total 45 | 100,0% 54 | 100,0% 99 | 100,0% |
LA OVULACION OCURRE Incorrecta 36 80,0% 47 85,5% 83 83,0% |
GENERALMENTE _ Correcta 9 20,0% 8 14,5% 17 17,0% |
Total 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%
ORGANO QUE PRODUCE OVULO Incorrecta 24 53,3%: 32 58,2% 56 56,0%
Correcta 21 46,7% 23 41.8% 44 44,0%
Total 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%
NOMBRE CELULA SEXUAL FEMENINA Incorrecta 16 35,6% 18 32,7% 34 34,0%
) Correcta 29 64,4% 37 67,3% 66 66,0%
Total 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%
DETERMINACION DEL SEXO Incorrecta 30 66,7% 44 80,0% 74 74,0%
Correcta 15 33,3% 11 20,0% 26 26,0%
Total 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%
TIEMPO DEL PERIODO DE FECUNDIDAD | Incorrecta 34 75,6% 45 81,8% 79 79,0%
EN MUJER Correcta - 11 24,4% 10 18,2% 21 21,0%
Total 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%
LA FECUNDACION DE UN OVULO Incorrecta 24 53,3% 46 83,6% 70 70,0%
MADURO OCURRE EN: Correcta 21 | 467% 9 | 16.4% 30 | 30,0%
Total ) 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%
FUNCION DE LOS TESTICULOS Incorrecta 41 91,1% 51 92,7% 92 92,0%
Correcta 4 8,9% 4 7.3% 8 8,0%
Total 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%
GLANDULA QUE PRODUCE Incorrecta 39 86,7% 48 87.3% 87 87.0%
LUBRICACION ANTES DE EYACULACION [Correcta 6 13.3% 7 12.7% 3 13.0%
Total - 45 | 100.0% 55 | 100.0% 100 | 100.0%
FUNCION DEL ESTROGENO Y LA Incorrecta 44 97.8% 51 92,7% 95 95,0%
PROGESTERONA Correcta 1 2.2% 4 7.3% 5 5,0%
Total 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100.0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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 Area de respuesta sexual y disfunciones sexuales por sexo:

En cuanto al area de respuesta sexual y disfunciones sexuales se encintrd que el
99% (100% mujeres, 97.1% hombres) de la poblacion respondid incorrectamente
al definir el vaginismo sélo un 1% lo hizo de manera correcta (0% mujeres, 2.9%

hombres).

De igual forma en un 94% (96.9% mujeres, 88.6% hombres) de Ia‘poblacién
adolescente se observd un indice alto de respuestas incorrectas en los items de
capacidad de orgasmos a los 70 afios, orgasmos antes de la pubertad (95.4%
mujeres, 91.4% hombres) y concepto de disfuncion erectiva (95.4% muijeres,
91.4% hombres), mientras que el 6% de la poblacion obtuvo respuestas correctas

en estos mismos items.

Asi mismo, el 87.9% (89.2% mujeres, 85.3% hombres) de la poblaciéon tuvo
respuestas incorrectas en el concepto de anorgasmia, sdlo el 12.1% (10.8%

mujeres, 14.7% Hombres) respondid correctamente.

En cuanto al item que se relaciona con la edad de la sexualidad en el varén el 81%
(76.9% mujeres, 88.6 Hombres) respondid de forma incorrecta el 19% (23.1%

. mujeres, 11.4% hombres) tuvo respuestas correctas.
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En relacion al concepto de eyaculacion ra'pida el 72% (76.9% mujeres, 62.9
hombres) de los jovenes tuvo respuestas incorrectas, el 28% (23.1% mujeres,

37.1 hombres) respondid correctamente.

En un 85.9% (84.6% mujeres, 88.2% hombres) de la poblacion adolescente se
observa un indice de respuestas correctas en el item relacionado con el nombre de
la expulsion del semen, solo el 14.1% (15.4% mujeres, 11.8 hombres) respondio

en forma incorrecta.

En un 91% (89.2% mujeres, 94.3% hombres) contestaron de manera incorrecta el
item de disfuncion sexual predominante en mujeres, solo en 9% (10.8% mujeres,

5.7% hombres) contestd correctamente.

"El 61% (60% mUjeres, 62.9% hombres) contestd incorrectamente el item de
influencia del tamafio del pene, sdlo el 39% (40% mujeres, 37.1% hombres)

contesto correctamente.

El 64% (68.9% mujeres, 60% hombres), contestd incorrectamente el item de
“disfuncion sexual que predomina mas en hombres, solo el 36% (31.1% mujeres,

40% hombres contesto correctamente.
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En un 93% (93.3% mujeres, 92.7% hombres) contestaron de manera correcta el
-item de multiorgasmia en mujeres, solo el 7% (6.7% mujeres, 7.3% hombres)

contestaron correctamente.

El 77% (80% mujeres, 74.5% hombres) contestaron de manera incorrecta el item
de etapas de la respuesta sexual, sdlo el 23% (20% mujeres, 25% hombres) lo

hicieron de manera correcta.

En un 91% (86.7% mujeres, 94.5% hombres) contestaron de manera incorrecta el
item de caracterizacion de la fase de excitacion masculina, el 9% (13.3% mujeres,

5.5% hombres) lo hicieron de manera correcta.

El 81% (77.8% mujeres, 83.6% hombres) contestaron de forma incorrecta el item
de caracterizacion de la fase de excitacion femenina, sélo el 19% (22.2% mujeres,

16.4% hombres) lo hizo de manera correcta. (Ver tabla 17.2).
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Tabla 17.2.
AREA DE RESPUESTA SEXUAL Y DISFUNCIONES SEXUALES
SEKO Total
Femenine Masculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
NOMBRE DE EXPULSION Incorrecta 10 15,4% 4 11.8% 14 14,1%
DEL SEMEN Correcta 55 84,6% 30 82 2% = 859%

1 Total 65 100.0% 34 - 100.0% 99 100,0%
INFLUENCIA DEL TAMARO Incorrecta 39 60.0% 22 62 9% 61 510%
DEL PENE Correcta 26 40.0% 13 371% 39 390%
Total 65 100,0% 35 100 0% 100 100 G6% )
RELACIONES SEXUALES Incorrecta 4 63,1% 26 743% 67 67,0%
DURANTE EL EMBARAZO Correcta 24 36,9% 9 257% 33 330%
Total 65 100,0% 35 100,0% 100 100,0%
CAPACIDAD DE ORGASMO incorrecta 63 96,9% 31 88.6% 94 94.0%
ALOS 70 ANOS Correcta 2 31% 4 11,4% 6 6,0% |
Total 65 100,0% 35 100 0% 100 100,0%
ORGASMOARTESDE LA Incorrecta 62 95,4% 32 91,4% 4 94,0%
PUBERTAD Correcta 3 46% 3 8,6% 6 6,0%
Total 65 100,0% 35 100,0% 100 100,0% |
DEFINICION DEL VAGNISMO Incorrecta 65 100,0% 34 97 1% 99 99,0%

Correcta 0 ,0% 1 2,.9% 1 1.0%
Total 65 100.0% 35 100.0% 100 1000% |
EDAD SEXUALIDAD EN EL Incorrecta 50 76,9% 31 88,6% . 81 81,0% |
VARON Correcta 15 23.1% 2 1,4% 19 19.0% |
Total 65 100,0% 35 100 0% 100 1000% |
CONCEPTO DE Incorrecta 58 89,2% 29 85,3% 87 87.9% |
ANORSGASMIA Correcta 7 10,8% 5 14.7% 12 121% |
Total 65 100,0% 34 100.0% 99 100,0% |
CONCEPTO DE DISFUNCION Incorrecta 62 95,4% 32 91.4% 94 94.0% |
ERECTIVA Correcta 3 4,6% 3 8.6% 6 6,0% |
Total 65 100,0% 35 100,0% 100 1000% |
- CONCEPTO DE Incorrecta 50 76,9% 22 62,9% 72 72,0% |
EYACULACION RAPIDA Correcta 15 23,1% 13 37.1% 28 280% |
Total 65 100,0% 35 100.0% 100 100.0% |
DISFUNCION SEXUAL Incorrecta 58 89,2% 33 94,3% 91 §1.3% |
PREDOMINA EN MUJERES Correcta 7 10,8% 2 5,7% 9 9.0% |
Total 65 100,0% 35 100.0% 100 100.0% |
DISFUNCION SEXUAL incorrecta . 46 70,8% 18 81,4% 64 64.0% i
PREDOMINA MAS EN Correcta 19 29,2% 17 48.6% 36 3620% |
Total 65 100,0% 35 1C0,0% 100 100.0% |
MULTIORGASMIA EN Incorrecta 62 95,4% 3 88 6% 93 930% |
MUJERES Correcta 3 46% 4 11.4% 7 7.0% |
Totat 65 100,0% 35 100 0% 100 100.0% |
ETAPAS DE LA RTA Incorrecta 2 80.0% 25 71.4% 7 77.0% |
SEXUAL Correcta 13 20,0% 10 28,6% 23 230% |
Total 65 100,0% 35 100,0% 100 100.0% |}
CARACTERIZACION DE LA Incorrecta 61 93,8% 30 857% 91 910% |
FASE DE EXITACION Correcta 4 6.2% 5 14.3% 9 9.0% }
Total 65 100,0% 35 100,0% 100 100.0% |
CARACTERIZACION DE LA Incorrecta 50 76,9% 31 88,6% 81 81.0% |
FASE DE EXITACION Correcta 15 23,1% 4 11,4% 19 19.0% |
Toal 65 100,0% 35 100,0% 100 100,0% |

Nota: krec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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e Areade respuesta sexual y disfunciones sexuales por nivel:

Con respecto al nivel de esta area se encontrd que el grado undécimo tuvo mayor
porcentaje de respuestas correctas en: la influencia del tamaiio del pene 43.6%,
relaciones sexuales durante el embarazo 38.2%, orgasmo antes de la pubertad
1.8%, concepto de anorgasmia 14.5%, concepto de disfuncion erectiva 9.1%,
- concepto de eyaculacion rapida 30.9%, disfuncion sexual predomina en mujeres
9.1%, disfuncion sexual predomina mas en hombre 40.0%, multiorgasmica en

mujeres 7.3%, etapas de la respuesta sexual 25.5%.

A diferencia el grado décimo solo tuvo un porcentaje mayor de respuestas
correctas en: nombre de expulsion del semen 86.4%, capacidad de orgasmo a los
70 anos 6.7%, edad sexualidad en el varon 22.2%, caracterizacion de la fase de
excitacion masculina 13.3% y caracterizacion de la fase de excitacion femenina

22.2%. (Ver tabla 17.2.1).
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Tabla 17.2.1.
- AREA DE RESPUESTA SEXUAL Y DISFUNCIONES SEXUALES
NIVEL Total
Décimo Undécimo
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
NOMBRE DE EXPULSION Incorrecta 6 13,6% 8 14 5% 14 14,1%
DEL SEMEM Correcta 38 86.4% 47 a5 5% 85 859%
Total a4 100,0% 55 100 0% 99 100,0%-
INFLUENCIA DEL TAMAFIO Incorrecta 30 66.7% 31 56 4% 61 61.0%
DEL FENE Correcta 15 333% 24 43 5% 39 39,0%
Total 45 100,0% 55 100.0% 100 100,0%
ELACIONES SEXUALES Incorrecta 33 73.3% 34 61.8% 67 67,0%
DURANTE EL EMBARAZO Correcta 12 26,7% 21 38.2% 33 33.0%
Total 45 100,0% 55 100,0% 100 100,0%
CAPACIDAD DE ORGASMO Incorrecta 42 - 933% 52 94.5% 94 94,0%
A LOS 70 ANIOS Correcta 3 6,7% 3 5,5% 8 6,0%
Total 45 100,0% 55 100.0% 100 100,0%
ORGASMO ANTES DE LA Incorrecta 44 97,8% 50 90,9% 94 [ 940% |
PUBERTAD Correcta 1 2,2% 5 9.1% 6 6,0% |
Total 45 100,0% 55 100,0% 100 100,0% |
DEFINiCION DEL VAGNISMO Incorrecta 45 100,0% 54 98.2% 99 99,0% |
Correcta 0 0% 1 1.8% 1 1,0% ]
Total 45 100,0% 55 100,0% 100 100,0% |
EDAD SEXUALIDAD EN EL Incorrecta 35 77,8% 45 83.6% 81 81,0% ]
VARON Correcta 10 22,2% 9 16,4% 19 19,0% |
Total ] 45 100,0% 55 100,0% 100 100.0% |
CONCEPTO DE Incorrecta 40 90,9% 47 85,5% 87 87.9% |
ANORSGASMIA Correcta 4 9,1% 8 14,5% 12 12,1% |
Total 44 100,0% 55 100,0% 99 100,0% |
CONCEPTO DE DISFUNCION incorrecta | 44 97.8% 50 90,9% 94 94,0% |
ERECTIVA : Correcta 1 2,2% 5 9,1% 6 6,0% |
Total 45 100,0% 55 100,0% 100 100,0% |
CONCEPTO DE Incorrecta 34 75,6% 38 69,1% 72 72,0% |
EYACULACION RAFIDA Correcta 11 24,8% 17 30,9% 28 28.0% |
Total 45 100,0% 55 100,0% 100 100,0% |
DISFUNCION SEXUAL Incorrecta - a4 91,1% 50 90.9% 91 91.0% |
PREDOMINA EN MUJERES Correcta 4 8,9% 5 9.1% 9 9,0% |
Total 45 100,0% 55 100.0% 100 100.0% |
DISFUNCION SEXUAL Incorrecta 31 68,9% 33 60.0% 64 64,0% |
PREDOMINA MAS EN Correcta 14 31,1% 22 40.0% 36 36.0% |
Total 45 100,0% 55 100.0% 100 100,0% |
MULTIORGASMIA EN Incorrecta 42 93,3% 51 927% 93 93.0% |
MUJERES Correcta 3. 6,7% 4 7.3% 7 7.0% |
Totat 45 100,0% 55 100.0% 100 100,0% |
ETAPAS DE LA RTA Incorrecta 36 80,0% 41 74 5% 77 77.0% |
SEXUAL Correcta 9 20,0% 14 25.5% 23 230% |
Total 45 100,0% 55 100,0% 100 100,0% |
CARACTERIZACION DE LA Incorrecta 39 86,7% 52 94.5% 91 91.0% |
FASE DE EXITACION Correcta 6 13,3% 3 5,5% 9 9.0% |
Total 45 100,0% 55 100,0% 100 100,0%
CARACTERIZACION DE LA Incorrecta 35 778% . 46 83.6% 81 81,0%
FASE DE EXITACION Correcta 10 22,2% 9 16,4% 19 19,0%
| Total N i 45 100,0% 55 100,0% 100 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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e Area de planiﬁcacfén, anticoncepcién y regulacién de fecundidad por

SEexo:

Con referencia al area de planificacion, anticoncepcion y regulacion de fecundidad
se observd que el 94% (92.3% mujeres, 97.1% hombres) de la poblacidn
adolescente respondid incorrectamente el item sobre el método anticonceptivo

mas efectivo, solo el 6% (7.7% mujeres, 2.9% hombres) lo hizo correctamente.

Asi mismo, el 91% (90.8% mujeres, 91.4% hombres) obtuvo un alto indice de
respuestas incorrectas acerca del concepto de planificacion familiar, solo el 9%

(9.2% mujeres, 8.6% hombres) lo hizo correctamente.

En cuanto al método anticonceptivo anovulatorio se observd un indice del 88%
(87.7% mujeres, 88.6% hombres) de respuestas incorrectas en la poblacion
adolescente, el 12% (12.3% mujeres, 11.4% hombres) lo hizo de manera

correcta.

De la misma manera, el 82% (83.1% mujeres, 80% hombres) de la poblacion
respondio incorrectamente el item sobre identificacion de ovulacion en un ciclo,

solo el 18% (16.9% mujeres, 20% hombres) lo hizo correctamente.
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De otro lado, el 64.3% (66.2% muj'eres, 60.6% hombres) de la poblacion de
jovenes se observo un alto indice de respuestas correctas con relacion al item de
embarazo en primera relacion sexual, solo el 35.7% (33.8% mujeres, 39.4%

hombres) lo hizo incorrectamente. (Ver tabla 17.3).

Tabla 17.3.

AREA DE PLANIFICACION, ANTICONCEPCION Y REGULACION DE FECUNDIDAD

SEXO Total
Femenino Masculino

Frec. | % col. | Frec. | % col. Frec. | %col ’

METODO ANTICONCEPTIVO | Incorrecta 60 92,3% 34 97.1% 94 94,0%
MAS EFECTIVO Correcta 5 7,7% 1 2,9%- 6 60%
Total 65 | 100,0% 35 [ 100,0% | 100 | 100,0%
IDENTIFICACION DE Incorrecta 54 83,1% 28 80,0% 82 82,0%
OVULACIONENUNCASO - ["Corecta | 11 | 16,9% 7] 200% | 18| 180%

| Total 65 | 100,0% 35 | 100,0% | 100 | 100,0%
METODO ANTICONCEPTIVO | Incorrecta 57 87, 7% 31 88,6% 88 88,0%
ANOVULATORIO Correcta 8| 123% 4] 114% [ 12| 120%

[ Total : 65 | 100,0% 35 [ 100,0% | 100 | 100,0%
CONCEPTO DE Incorrecta 59 | 90,8% 32 | 91.4% 91 | 91,0%
PLANIFICACION FAMILIAR  [“Gorrecta 6 9.2% 3 8.6% 5 90%

| Total 65 | 100,0% 35 [ 100,0% | 100 | 100,0%
EMBARAZO EN PRIMERA Incorrecta 22 |. 33,8% 13 39,4% 35 35,7%
RELSEX Corecta | 43 | 662% | 20 | 606% | 63 [ 643%

| Tota o | 65 | 100.0% 33 | 100,0% 98 | 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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-

« Area de planificacion, anticoncepcion y regulacion de fecundidad por

nivel:

Teniendo en cuenta el nivel se observa que hay mayor porcentaje de respuestas
correctas en el nivel undécimo en: identificacion de ovulacion en un caso 20%,
concepto de planificacion familiar 9.1% y embarazo en primera relacion sexual

64.8%.

A diferencia el grado décimo sdlo obtuvo mayor porcentaje de respuestas correctas
en métodos anticonceptivos mas efectivos 8.9% y métodos anticonceptivos

anovulatorio 13.3%. (Ver tabla 17.3.1).

Tabla 17.3.1.
AREA DE PLANIFICACION, ANTICONCEPCION Y REGULACION DE FECUNDIDAD
NIVEL Total
Décimo Undécimo
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
METODO ANTICONCEPTIVO lncorrepta 41 91,1% 53 96.4% 94 94,0%,
MAS EFECTIVO Correcta 4 8,9% 2 3,6% 6 6,0%
I Total _ 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%>
IDENTIFICACION DE Incorrecta - 38 84.4% 44 80.0% 82 82,0%,
OVULACIONENUN CASO  MCorrecta 7| 156% 11 | 20,0% 18 | 18,0%
Total 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%;
METODO ANTICONCEPTIVO] Incorrecta 39 | 86.7% 49 | 89.1% 88 | 88,0%
ANOVULATORIO Correcta 6| 133% 6| 109% | 12 ] 12,0%
Total 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%;
CONCEPTO DE Incorrecta 41 91,1% 50 90,9% 91 91,0%
PLANIFICACION FAMILIAR  [Correcta n 8.9% 5 9.1% 9 9.0%
Total ) 45 | 100,0% 55 100,0% 100 | 100,09
EMBARAZO EN PRIMERA Incorrecta 16 36,4% 19 35,2% 35 35,7%
RELSEX Correcta 28 | 636% 35 | 64,8% 63 | 64,3%
Total 44 | 100,0% 54 | 100,0% 98 | 100,0%>

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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« Area de menstruacion por sexo:

El 90% (87.7% mujeres, 94.3% hombres) hizo una definicidon incorrectamente de
menstruacion, solo el 10% lo hizo de manera correcta, el 78% (76.9% mujeres,
80.0% hombres) definid de manera incorrecta la procedencia del flujo menstrual,
el 22% (23.1% mujeres, 20% hombres) lo hizo correctamente, el 84%4(’83.1%
mujeres, 20% hombres) realizd una definicion incorrecta del flujo menstrual; el
16% (16.9% mujeres, 14.3% hombres) contestd de manera incorrecta.

(Ver tabla 17.4).

Tabla 17.4.

AREA DE MENSTRUACION

SEXO Total
Femenino Masculino
" | Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
DEFINICION DE Incorrecta 57 87.7% 33 94.3% 90 90,0%
MENSTRUACION Correcta _ 8| 123% 2| 57% 10 | 10,0%
Total 65 | 100,0% 35 | 100,0% 100 | 100,0%
PROCEDENCIA DEL FLUJO| Incorrecta 50 76,9% 28 80.0% 78 78,0%
MENSTRUAL Correcta 15 | 23.1% 7| 200% | 22| 22.0%
Total 65 | 100,0% 35 | 100,0% 100 | 100,0%
DEFINICION DE FLUJO Incorrecta : 54 83,1% 30 85.7% 84 84,0%
MENSTRUAL Correcta 11 | 16.9% 5| 14.3% 16 | 16.0%
Total 65 | 100.0% 35 [ 100,0% 100 | 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

De acuerdo al nivel se encontrd que hubo mayor porcentaje de respuestas

correctas en el grado décimo en los 3 items de esta area. (Ver tabla 17.4.1).
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Tabla 17.4.1.

AREA DE MENSTRUACION
NIVEL Tptal |
Décimo Undgcimo
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.

DEFINICION DE Incorrecta 39 86,7% 51 92,7% 90 90,0%
MENSTRUACION Correcta 6 | 133% 4 73% 10 | 10,0% |
| Total 45 | 100,0% 55 [ 100,0% | 100 | 100.0% |

PROCEDENCIA DEL FLUJO | Incorrecta 35 77.8% 43 78.2% 78 78,0%

MENSTRUAL Correcta 10 | 22.2% 12 | 218% 2 | 22.0%
Total _ 45 | 100,0% 55 | 100,0% | 100 | 100,0% |

DEFINICION DE FLUJO Incorrecta 37 82‘2%) 47 85_5% 84 84'00/0

MENSTRUAL Correcta 8 | 17.8% 8 | 145% 16 | 16.0%

Total ' 45 | 100.0% 55 | 100.0% | .100 | 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

e Area de ITS y VIH-SIDA por sexo:

Se encontrd que en el drea de ITS y VIH-SIDA existe un bajo conocimiento

respecto a ésta.

Es asi como el 97% (96.9% mujeres, 97.1% hombres) de la poblacion adolescente
respondié en forma incorrecta el item que hacia referencia a seleccionar el grupo
de las infecciones de transmision sexual, sdlo el 3% (3.1% mujeres, 2.9%

hombres) contestd correctamente.

En cuanto al tipo de condén mds adecuado para protegerse del VIH se encuentra

- que la poblacion de adolescente desconoce cual es, ya que el 92% (93.8%
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mujeres, 88.6% hombres) de la .poblacion obtuvo respuestas incorrectas, solo el

8% (6.2% mujeres, 11.4% hombres) contestd correctamente.

El 73% (75.4% mujeres, 68.6% hombres) de los adolescentes desconocen el
tiempo promedio en que las personas tardan para desarrollar SIDA, sélo el 27%

(24.6% mujeres, 31.4% hombres) contestaron correctamente.

El 56% (50.8% mujeres, 65.7% hombres) de los jovenes respondieron de manera
incorrecta las formas de transmision del VIH, solo el 4% (49.2% mujeres) 34.3%

hombres) contestaron correctamente.

El 42.4% (46.2% mujeres, 35.3% hombres) contestd incorrectamente el item de
las personas enfermas de SIDA mueren porque, solo el 57.6% (53.8% mujeres,

64.7% hombres) contesto correctamente). (Ver tabla 17.5).
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Tabla 17.5.

AREA DE ITS Y VIH SIDA

SEXO Total
Femenino Masculino
. Frec. % coi. Frec. % coi. Frec. % coi.

TIEMPO PROMEDIO PARA Incorrecta 49 754% | 24 68,6% 73 73,0%
DESARROLAR SIDA Correcta 16 | 246% [ 11| 314% | 27 [ 27,0%
Total 65 | 100,0% 35 | 100,0% 100 | 100,0%
CONDON MAS ADECUADO Incorrecta 61 93,8% 31 88.6% 92 92,0%
EﬁR.A PROTECCION DE VIH Correcta 2 6.2% 2 11.4% 8 8 0%
Total . 65 | 100,0% 35 | 100,0% 100 | 100,0%
LAS PERSONAS ENFERMAS Incorrecta 30 46,2% 12 35,3% 42 42,4%
DE SIDA MUEREN PORQUE... [ Correcta 35 53.8% 7 64,7% 57 57.6%

] Total 65 | 100,0% 34 | 100,0% 99 [ 100,0%
SELECCION DEITS Incorrecta 63 96,9% 34 97, 1% 97 97,0%
Correcta 2 3.1% 1 2,9% 3 | 3,0%

| Total : 65 | 100,0% 35 | 100,0% 100 | 100,0%
FORMAS DE TRANSMISION Incorrecta 33 50,8% 23 65,7% 56 56,0%
DEL VIH Correcta 32 | 492% 12 | 343% 44 | 44,0%
Total ) 65 | 100,0% 35 | 100,0% 100 | 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

« Area de ITS y VIH-SIDA por nivel:

En referencia al nivel se encontrd que en ésta area el grado undécimo obtuvo
mayor porcentaje de respuestas correctas en tiempo promedio para desarrollar
SIDA 32.7%, conddon mas adecuado para proteccion de VIH SIDA 9.7%, las

personas enfermas de SIDA mueren por 66.7% Yy seleccion de ITS 3.6%.



168

A diferencia aunque no tan grande el grado décimo obtuvo mayor respuesta
correcta en el item de formas de transmision del VIH con 44.4%.

(Ver tabla 17.5.1).

Tabla 17.5.1.

AREA DE ITS Y VIH SIDA

NIVEL Total
Décimo Jndécimo
Frec. % col. | Frec. % col. | Frec. | ‘% col

TIEMPO PROMEDIO PARA Incoriecta 36 80,0% 37 67,3% 73 73,0%
DESARROLAR SIDA Correcta 9| 200% [ 18] 327% | 27| 27.0%
Total 45.1 100,0% 55 | 100,0% | 100 [ 100,0%
CONDON MAS ADECUADO Incorrecta 42 93,3% 50 90,9% 92 92,0%
PARA PROTECCION DE VIH SIDA [Gorrecta 3 6.7% 5 91% 8 8.0%
Total 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%
LAS PERSONAS ENFERMAS DE | Incorrecta 24 53,3% 18 33,3% 42 | 42,4%
SIDA MUEREN PORQUE... Correcta 21 | 46,7% 36| 66,7% 57 | 57.6%
Total 45 | 100,0% 54 | 100,0% 99 | 100,0%
SELECCION DE ITS Incorrecta 44 97,8% 53 96,4% 97 97,0%

Correcta 1 2.2% 2 3,6% 3 3,0%
Total 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%
FORMAS DE TRANSMISION DEL | Incorrecta l 25 55,6% 31 56,4% 56 |. 56,0%
VIH Correcta 20 | 44,4% 24 | 436% 44 | 44,0%

Total 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

¢ Area de roles y homosexualidad por sexo:

Respecto al area de roles y homosexualidad se encontrd que:

Hay un mayor desconocimiento en la definicion de roles de genero debido a que el

91% (90.6% mujeres, 94.3% hombres) de la poblacién adolescente contestd
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incorrectamente éste item, solo el 8.1% (9.4% mujeres, 5.7% hombres) contesto -

correctamente.

Asi mismo, el 90% (90.8% mujeres, 88.6% hombres) desconoce Ia
homosexualidad como un tipo de orientacion sexual, solo el 10% (9.2% mujeres,

11.4% hombres) contestd de manera correcta.

El 82% (83.1% mujeres, 80% hombres) respondid de maneraincorrecta el items
" que hace referencia al juego en varones con muieca y la homosexualidad,.sélo el

18% (16.9% mujeres, 20% hombres) contestd correctamente.

El 79.8% (78.5% mujeres, 82.4% hombres) respondid incorrectamente el item
sobre comportamientos afeminados y homosexualidad, sélo el 20.2% (21.5%

mujeres, 17.6% hombres) cohtesté correctamente.

En cuanto a la pregunta que se refiere a la homosexualidad e identidad sexual el
72% (70.8% mujeres, 74.3% hombres) de los adolescentes contestd en forma

incorrecta, solo el 28% (29.2% mujeres, 25.7% hombres) contestd correctamente.

El item de por qué los hombres tienden a demostrar los sentimientos de dolor

menos que las mujeres se observd que el 66% (66.2% mujeres, 65.7% hombres)
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de la poblacion obtuvo respuestas incorrectas, solo el 34% (33.8% mujeres,

34.3% hombres) contestaron correctamen'te. (Ver tabla 17.6).

Tabla 17.6.

AREA DE ROLES Y HOMOSEXUALIDAD

SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. | % col. Frec. % col.

JUEGO EN VARONES CON Incorrecta 54 83,1% 28 80,0% 82 82,0%
MURNECAS Y HOMOSEXUALIDAD [ Correcta 11 16.9% 7 200% | 18 18.0%
Total - 65 | 100,0% 35 | 100,0% 100 | 100,0%
LA HOMOSEXUALIDAD COMO Incorrecta 59 90,8% 31 88.6% 90 90,0%
ORIENTACION SEXUAL Correcta 6| 92% 2 11.4% 10 10.0%
Total ' 65 | 100,0% 35 | 100,0% 100 | 100,0%
DEFINICION DE ROLES DE GENER({ Incorrecta 58 90,6% 33 94.3% 91| 91,9%

Correcta 6 9,4% 2 57% 8 8,1%
Total 64 100,0% 35 | 100,0% 99 | 100,0%
EXPRESION DE DOLOR EN LOS Incorrecta 43 66,2% 23 657% | 66 66,0%
HOMBRES Correcta 22 | 33.8% 12 | 343% 34 | 34,0%
Total 65 | 100,0% 35 | 100,0% 100 | 100,0%
COMPORTAMIENTOS AFEMINIDOS]| Incorrecta 51 78,5% 28 82,4% 79 79,8%
Y HOMOSEXUALIDAD Correcta 14 | 215% | 6| 176% 20 | 20,2%
Total 65 | 100,0% 34 | 100,0% 99 | 100,0%
HOMOSEXUALIDAD E IDENTIDAD | Incorrecta 46 70,8% 26 | 743% 72 72:0%
SEXUAL Correcta 19 | 29.2% 9| 257% 28 | 28,0%
Total 65 | 100,0% 35 | 100,0% 100 | 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

 Area de roles y homosexualidad por nivel:

Teniendo en cuenta el nivel se observa un porcentaje mayor de respuestas
correctas en ésta area en el grado décimo en los items de: - juego en varones con

mufiecas y homosexualidad 20%, la homosexualidad como orientacion sexual
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13.3%, comportamientos afeminados y homosexualidad 29.5% y homosexualidad

e identidad sexual 33.3%.

A diferencia undécimo sélo obtuvo mayor porcentaje de respuestas corréctas en
definicion de roles de género 10.9% y expresion de dolor en los hombres 40%.

(Ver tabla 17.6.1).

Tabla 17.6.1.

AREA DE ROLES Y HOMOSEXUALIDAD

NIVEL Total |
Décimo Undécimo
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
JUEGO EN VARONES CON MUNECAS Incorrecta 36 80,0% 46 83,6% 82 82,0%
v HOMOSEXUALIDAD Correcta 9 | 200% | 9| 164% | 18 | 18,0% |
Total 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,09 [
LA HOMOSEXUALIDAD COMO Incorrecta 39 86,7% 51 92‘7% 90 90’0%
ORIENTACION SEXUAL Correcta 6 13.3% 2 7 3% 10 10.0%
Total ] 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%
DEFINICION DE ROLES DE GENERO Incorrecta 42 95,5% 49 89.1% 91 91,9%
Correcta 2 4,5% 6 10,9% 8 8,1%
Total g 44 | 100,0% 55 | 100,0% 99 | 100,0%
EXPRESION DE DOLOR EN LOS Incorracta 33 73,3% 33 60,0% 66 66,0%
HOMBRES Correcta 12 | 267% | 22 | 40,0% | 34 | 34.0%
Total 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%
COMPORTAMIENTOS AFEMINIDOS Y Incorrecta 31 7()'5% 48 87,3% 79 79,8% .
HOMOSEXUALIDAD Correcta 13 | 295% 7 | 127% | 20 | 20,2%
Total : 44 | 100,0% 55 | 100,0% 99 | 100,09
HOMOSEXUALIDAD E IDENTIDAD Incorrecta 30 66,7% 42 76,4% 72 72,0%
SEXUAL Corracta 15 | 333% | 13 | 236% | 28 | 28.0%
Total 45 | 100,0% 55 | 100.0% 100 | 100,0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron ef item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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« Area de varios (desarrollo y masturbacion) por sexo:
En el area de varios que incluye desarrollo y masturbacion se encontré que:

El 95% (95.4% mujeres, 94.3% hombres) respondio en forma incorrecta el tema
que hace referencia a la masturbacion en adultos con pareja sexual y sélo el 5%

" (4.6% mujeres, 5.7% hombres) respondié en forma correcta.

En cuanto al item de masturbacion y normalidad el 91.8% (93.8% mujeres, 87.9%
hombres) contesto en forma incorrecta, el 8.2% (6.2% mujeres, 12.1% hombres)

restante respondid en forma correcta.

De igual forma, el 88% (87.7% mujeres, 88.6% hombres) desconoce el item que
‘se refiere al determinante del desarrollo de un joven, solo el 12% (12.3% mujeres,

11.4% hombres) respondié adecuadamente.

El 86% (86.2% mujeres, 85.7% hombres) respondid incoirectamente el item
sobre el nombre que recibe los cambios fisicos en la pubertad, solo el 14% (13.8%
mujeres, 14.3% hombres) de la poblacion adolescente restante contesto

correctamente.



173

El item que corresponde al concepto de principios sexuales se encontrd que el
63.3% (60% mujeres, 69.7% hombres) de los jovenes obtuvo respuestas
incorrectas y el 36.7% (40% mujeres, 30.3% hombres) respondié adecuadamente.

(Ver tabla 17.7). -

Tablal7.7.
AREA DEVARIOS DESARROLL® ¥ MASTURBACION
SEXO Total
Femenino Masculing
Frac. % col. Frec. % col. Firze. % col.
CIMBIZS FISICOS EN LD, Inzarna3a 56 86.2% 310 a8, 7% f=1a) 88.0%
PUBERTAD Caresa a | 138% 5| 143% | 14 | 14.0%
Taal 35 |100,0% 35 [130,0% | 100 [100.0%
GETERMINAHTE DEL Inzarrada 57 | 87.7% 31 | $8.8% §5 | 88.0%
DESARROLLO EH UH JCVEN py—— 8 | 123% 4| 11.9% 12 | 1z.0%
Taal 65 |100.0% 35 |[100.0% | 100 [400.0%
MOSTURBOL Mbh EM Incarrcaa 62 | 95.4% 35 | 94.3% g5 | 95.0%
ADULTOS CON PARELS, Caroa 3 3.6% 2 5.77% 5 5.0%
Toal , 85 | 100,0% 25 ]100.0% | 100 |100,0%
CONCPTO DE PRINCIPIOS Incareeoa 39 60.0% 2% 89.79% (] B83.3%
SEXUMLES Carreda 26 | 400% | 10 | 30.3% | 25 | 387%
Taal 65 |100,0% 33 [100.0% 23 [100.,0%
MASTURBICION Y Incarrecta 81 | 93.3% 29 | 37.9% 20 | 91,8%
HORMALIDAD Carreda 4| e82% 4| 12,14 8 | 82%
Toal ] 65 |100,0% 33 [100,0% g3 [100.0%

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

. Area de varios (desarrollo y masturbacion) por nivel:

En el area de varios con respecto al nivel se encontrd que hay mayor porcentaje
de respuestas correctas en el nivel undécimo en cuanto a determinante del
desarrollo de un joven 16.4%, concepto de principios sexuales 42.6% vy

masturbacion y normalidad 11.1%.
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En relacion al grado décimo sélo obtuvo mayor porcentaje de respuestas correctas
en cambios fisicos en la pubertad 15.6% y masturbacion en adultos con pareja

sexual 6.7%. (Ver tabla 17.7.1).

Tabla 17.7.1.

AREA DEVARIDS DESARROLLO Y MASTURBACION

MIVEL ~Total i
Décimo Undécimo

Frec. % col. Frec. % col. Free. ¢ cof.
CAMBIOS FISICCS EN LA, Incarrcsta ) 3ok ag o ® | Bo% |
PUBERTAD Correda ? 1528 7 127% 12 10% |
| Tasi 43 1000% 3 100% 100 100,0% |
DETEPMINANTE DEL Incarroda o) QX P ne% =R Fow |
BESARAOLLD EN UH JOWEH Carrodz 2 B ) 18.4% 2 128 |
[ Toat a5 1000% S5 100 0% 100 1001% |
WASTURBOEIOH EN ADULTOS | nsarreta a2 DI 3] BA% (3 Bk |
CON PAREIA SEXUNL [ Carre2a 2 BT 2 8% s 3k |
[ T2a &5 1000% 5 1007% 100 100.% |
CONCPTO DE PRINC IPKAS Insarreda B MR )l ETE S @ 3% |
SEXUALES Carreda 12 25% 2 L26% e 5 B |
[ Tzl a 100 e 1008% 33 1007% |
MASTURBUCIOH ¥ NORMALIDSD |22 2 B il s 1A |
Carreda 2 3% % 1.5 ] aZ% |
| Toa a 1000% N 1000% @ 100% |

Nota: Frec. Frecuencia = (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

9.3 DESCRIPCION E INTERPRETACION DE LOS

COMPORTAMIENTOS SEXUALES

e Fuentes de informacion sexual mas importante:

El padre fue seleccionado como fuente de informacion importante para el 11.2%

de los estudiantes, la madre para un 24.5%, los(as) hermahos(as) para un 3.1%,
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el(la) novio(a) para un 10.2%, los amigos para un 22.4%, las amigas para un
25.5%, los(las) profesores(as) para el 30.6%, los medios en un 21.4%, y otras

fuentes para un 5.1%.

Teniendo en cuenta el nivel de los estudiantes para el 16.3% de los estudiantes
de décimo grado y para el 7.3% de los estudiantes de undécimo grado, el padre es
la fuente de informacidon mas importante. Para el 27.9% de los estudiantes de
décimo grado y para el 21.8% de los estudiantes de undécimo grado es la madre.
Para el 2.3% <;Je los estudiantes de décimo grado y el 3.6% de undécimo grado
‘son los(as) hermanos(as). Para el 9.3% de la poblacién de décimo grédo y el
10.9% de la poblaciéon de undécimo gradc_> es el novio(a). Para el 20.9% de
décimo grado 'y el 23.6% de undécimo grado son los amigos. Para el 30.2% de
décimo grado y para el 21.8% de undécimo grado son las amigas. Para el 27.9%
de los estudiantes de décimo grado y el 32.7% de los estudiantes de undéci'mo
grado la fuente mas importante son los profesores. Para el 20.9% de los
estudiantes_de décimo grado y el 21.8% de los estudiantes de undécimo grado son
los medios. El 0% de décimo grado y el 9.1% de undécimo grado eligieron otras

fuentes de informacién. (Ver tabla 18).
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Tabla 18. Fuentes de informacion sexual mas importantes.
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NIVEL Total
Décimo Undécimo
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
FUENTES DE PADRE 7 16,3% 4 7.3% 11 11,2%
INFORMACION MADRE 12 | 27,9% 12 | 21.8% 24 | 24,5%
SEXUA#AMASS HERMANOS(AS) 1 23% | 2 3,6% 3 3,1%
IMPORTANTE NOVIO(A) 4 9,3% 6 10,9% 10 10,2%
AMIGOS 9| 20,9% 13 | 23.6% 22 | 22,4%
AMIGAS 13 30,2% 12 | 21,8% 25 | 25,5%
PROFESORES(AS) 12 | 27.9% 18 32,7% 30 | 30,6%
MEDIOS 9| 20,9% 12 | 21,8% 21 21,4%
OTRAS FUENTES 0 ,0% 5 9,1% 5 51%
Total 43 | 100,0% 55 | 100,0% 98 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por-columna.

Discriminando por sexo se encuentra que el 11.2% de la poblacion total escogié al

padre como la fuente de informacion sexual mas importante (el 9.4% de las

mujeres y el 14.7% de los hombres), el 24.5% escogid la madre (el 28.1% de las

mujeres y el 17.6% de los hombres, el 3.1% escogio a los(as) hermanos(as) (el

3.1% las mujeres y el 2.9% de los hombres), el 10.2% escogid al novio(a) (el

10.9% de las mujeres y el 8.8% de los hombres), el 22.4% escogio a los amigos

(el 17.2% de las mujeres y el 32.4% de los hombres), el 25.5% escogid a las

amigas (el 39.1% de las mujeres y el 0% de los hombres), el 30.6% eligid a los

profesores(as) (el 32.8% de las mujeres y el 26.5% de los hombres), el 5.1%

escogid los medios (el 17.2% de las mujeres y el 29.4% de los hombres) y el 5.1%

escogid otras fuentes (el 1.6% de las mujeres y el 11.8% de los hombres).

(Ver tabla 19).
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Tabla 19. Fuentes de informacion sexual mas importantes.

SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
FUENTES DE PADRE 6 9,4% 51 14,7% 11 11,2%
INFORMACION MADRE 18 28,1% 6 17,6% 24 | 24,5%
SEXUAL MAS HERMANOS(AS) 2 3,1% 1 2,9% 3 3,1%
LUROITISS NOVIO(A) 7 10,9% 3 8,8% 10 10,2%
AMIGOS 11 17.2% 11 32,4% 22 | 22,4%
AMIGAS 25 39,1% 0 0% 25 | 25,5%
PROFESORES(AS) 21 32,8% 9 | 26,5% 30 | 30,6%
MEDIOS _ 11 17,2% 10 | 29,4% 21 21,4%
OTRAS FUENTES 1 1,6% 4 11,8% 5 5.1%
Total _ 64 | 100,0% 34 | 100,0% 98 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Se observa que los amigos y amigas se convierte para esta poblacion de
adolescentes en la fuente de informacidon sexual mas importante. Aunque ios
amigos y compaferos desempefian un papel importante en el desarrollo de la
personalidad, ya que contribuyen a la madurez personal, social y sexual dell
adolescente;. la informacidn sexual recibida de éstos puede ser poco confiable, por

que en general también estan desinformados.

Este hecho se confirma con lo planteado por Katchadourian (1987) quien dice “que
la influencia de los compafieros en edad es muy importante. En la mayoria de
casos son los amigos y amigas la primera fuente por la que los y las adolescentes
' reciben informacidn con respecto a la sexualidad, pero es comiin que esas charlas

no sean tan informativas y su contenido veraz, ya que los amigos y amigas suelen
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fingir sus experiencias acerca de las conductas sexuales y estar igualmente

desinformados”.

Quizas la razon por-la que los y las adolescentes consideren la informacion sexual,
provenientes de los amigos como la mas confiable y creible se debe a la relacion
de confianza y camaraderia que existe entre ellos y que estd mediatizada por los

gustos, intereses, habilidades e ideas que comparten entre ellos.

e Coniunicacion con padre y madre o la persona a cargo sobre

sexualidad:

Respecto a la comunicacion con la madre el 11% de la muestra respondid que con
ella habla “lo suficiente” sobre sexualidad, el 22% “regular, el 13% “poco”, el
32% “muy poco”y el 22% “nada”.
Discriminando porrnivel el 13.3% de los estudiantes de décimo grado y el 9.1% de
los estudiantes de undécimo grado hablan “lo suficiente” sobre sexualidad con su
| madre, el 26.7% de los de décimo grado y el 18.2% de los de undécimo grado la
hacen en forma “regular”, el 15.6% de los estudiantes de décimo grado y el 10.9%
de los de undécimo grado hablan “poco”, el 26.7% de los de décimo grado y el
.36.4% de los de undé;imo grado, el 17.8% de Io-s estudiantes de décimo grado y

el 25.5% de los de undécimo grado “nada”. (Ver tabla 20).



Tabla 20. Comunicacién con ta madre sobre sexualidad.

NIVEL Total
Décimo Undéciraua

Frec. | % col. | Frec. | % cal. | Frec. | % col.

HABLAR CON Lo suficients "B 13,3% 5 8.1% 11 1 0%
MADRE SOBRE Reyilar 12 | 26.7% 10 | 18,2% 22 | 220%
SEXUALIDAD Poco 7 | 156% 6| 109% | 13| 130%
Muy poco 12 2B,7% 20 | 384% 32| 320%

Nada 8 17 B% 14 25 5% 21 220%

Total 45 | 180 0% 55 | 108,0% 100 [ 180 0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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En cuanto al sexo el 11% de los estudiantes hablan “lo suficiente” con su madre

sobre sexualidad (el 13.8% de las mujeres y el 5.7% de los hombres); el 22% lo

hacen en forma “regular” (el 21.5% de las mujeres y el 22.9% de los hombres);

el 13% hablan “poco” (el 18.5% de las mujeres y el 2.9% de los hombres);

ei

32% “muy poco” (el 27.7% de las mujeres y el 40% de los hombres) y el 22%

“nada” (el 18.5% de las mujeres y el 28.6% de los hombres). (Ver tabla 21).

Tabla21. Comunicacion con la madre sobre sexualidad.

SEXO Totsl
Femenino Masculing
Frec. Y% col. Frec. Yo 1ol Frec. % col.

HABLAR COM Lo suficiente 8 [ 138% Z 5,7% 11 11.0%
MADRE SOBRE Regular 14 | 215% 8 | 22.9% 22 | 220%
SEXUALIDAD Poco 12 | 185% 1 2,9% 13 | 130%
Muy poca 18 | 27.7% 14 | 400% 32 | 320%

Nada 12 | 185% 10 | 28.6% 2 | 220%

| Total | 65 | 1000% 35 | 1000% | 100 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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En cuanto a la co_municacién con el padre sobre sexualidad el 7.2% de la muestra
“por nivel respondid que habla con el “lo suficiente”, el 7.2% lo hace
“regularmente”, el 9.3% “poco”, el 28.9% “muy poco” (el 31.8% de los
estudiantes de décimo grado y el 26.4% de los estudiantes de undécimo grado) y
el 47.4% hablan “nada” (el 38.6% de los estudiantes de décimo grado y el 54.7%

de los estudiantes de undécimo grado). (Ver tabla 22).

Tabla 22. Comunicacién con et padre sobre sexualidad.

MINVEL Total

Décimo - Unwéciimo .

Frec. % col. Frec. [ % col. Frec. | % col.
HABLAR DE Lo suficierte 4 31% 3 5.7% 7 7.2%
SEXUALIDAD COM Regular 3| 9.4% 3| 57% 7| 72%
PADRE Poco 5| 114% 4| 75% g | 3%
Muy poco 14 31,8% 14 26 4% 28 26,9%
Nada 17 38,8% 28 54 7% 4€ 47 4%
Tetal 44 | 100,0% 53 | 100,0% g7 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

En cuanto al sexo de los estudiantes se reportd que el 7.2% de la muestra habla
“lo suficiente” con el padre sobre sexualidad, el 7.2% hablén “regularmente”, el
9.3% la hacen “poco”, el 28.9% “muy poco” (el 31.7% de las mujeres y el 23.5%
de los hombres) y el 47.4% “nada” (el 50.8% de las mujeres y el 41.2% de los

hombres. (ver tabla 23).



Tabla 23. Comunicacidn con el padre sobre sexualidad.

SEXO Total
Femenino Masculing
Frec. | % cel. Frec. % col. Frec. | % col.

HABLAR DE Lo =uficierte 3,2% 5 14.7% 7 7.2%
SEXUALIDAD COM Regular 2 3.2% 5 14,7% 7 7.2%
~DRE Poco 7 11,1% 2 5,9% 9 9,3%
Muy peco 20 31.7% 8 22,5% 28 28,9%

Mads 32 50,5% 14 41,2% 46 47 4%

Total 63 | 100,0% 34 | 100,0% a7 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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Respecto a la comunicacion que tienen los estudiantes sobre sexualidad con la

persona que esta a su cargo y discriminando por- nivel se observa que el -28.1%

hablan “lo suficiente” (el 50% de los estudiantes de décimo grado y el 18.2% de

los estudiantes de undécimo grado),

el 15.6% lo hacen en forma “regular” (el

0.0% de los de décimo grado y el 22.7% de los de undécimo grado), el 6.3% lo

hacen “poco” (el 10% de los de décimo grado y el 4.5% de los de undécimo

grado), el 9.4% “muy poco” (el 0% de los de décimo grado y el 13.6% de los de

undécimo grado) y el 40.6% “nada” (el 40% de las mujeres y el 40.9% de los

hombres). (Ver tabla 24).

Tabla 24. Comunicacién con la persona que estd a tu cargo sobre sexualidad.

MIVEL Total
Décimo IUndécimo
Frec. % col. Frec. | % col. Frec. % col.
H&BL AR DE Lo suficiente 5 50,0% 4 138.2% 9 28,1%
SEXUALIDAD CON Reguiar 5 0% 5 | 2% 5| 155%
PERSONA & CARGO - ["pacs 1| 100% 1| 45% 2 | B3%
vy peca 0 0% 2| 136% 3 9,4%
Mada 4 40,0% 3 40.3% 40,6%
Total 10 | 100,0% 22 | 100,0% 32 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.



182

Teniendo en cuenta el sexo el 26.7% de las mujeres y. el 29.4% de los hombres
hablan “lo suficiente” sobre sexualidad con las personas que estan a su caréo, el
6.7% de las mujeres y el 23.5% de los hombres lo hacen en forma “regular”, el
13.3% de las mujeres y el 0% de los hombres lo hacen “poco”, el 6.7% de las
mujeres y el 11.8% de los hombres “muy poco” vy el 46.7% de las mujeres y el

35.3% de los hombres “nada”. (Ver tabla 25).

Tabla 25. Comunicacidn con la persona que esta a tu cargo sobre sexualidad.

SEXO Total
Femenine Masculino
Frec. Y% col. Frec. % col. Frec. % cal.
HABLAR DE Lo suficiente 4| 267% 5| 294% g | 281%
SEAUALIDAD CONM Regular 1 6.7% 4 | 235% & | 1568%
PERSOMA & CARGO  "pocq 2 [ 133% B 0% A
Muy poco 1 6,7% 2| 1Mg% 3 9,4%
Nadsa 7| 487% 6 | 353% 13 | 406%
Totel 15 | 1008% 17 | 100,0% 532 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Se observa que existe poca comunicacion con los padres, madres y personas a
cargo para hablar de temas sexuales, lo que puede indicar que la dificultad que
padres y madres tienen para transmitir informacion sexual acertada a los hijos es
resultado de un escaso aprendizaje cuando fueron jovenes, lo que se constituye
en una cadena donde padres y madres que no tuvieron modelos, ni ambientes
adecuados para la construccion de una sexualidad satisfactoria y responsable

ofrecen posteriormente a sus hijos los mismos modelos y ambientes.
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Esto se relaciona con lo pIanteaqio por Leonardo Romero (1999) acerca de que
“muchos adultos de hoy fueron objeto de una educacion sexual represiva y
negadora de la sexualidad, por lo que ante manifestaciones de sexualidad,
conductas sexuales de los hijos y tener que hablar de éstos temas incomoda a

gran parte de ellos”.
e Consultas de libros y revistas de informacion sexual:

Respécto al nivel de lectura sobre sexualidad que reportan los estudiantes se
encontrd que el 31.6% de la muestra considera que ha leido “lo suficiente” (el
34.9% de los estudiantes de décimo grado y el 29.1% 'de los estudiantes de
undécimo grado), el 35.7% ha lel;do “regularmente” (el 39.5% de los estudiantes
de décimo grado y el 32.7% de los estudiantes de undécimo grado), el 9.2% ha
leido “poco” (el 7% de los de décimo grado y el 10.9% de los de undécimb grado),
' el 18.4% ha leido “muy poco” (el 14% de las mujeres y el 21.8% de los hombres)
y €l 5.1% no ha leido “nada” (el 4.7% de estudiantes de décimo grado y el 5.5%

dé los de undécimo grado). (Ver tabla 26).

Tabla 26. Leer libros v revistas sobre sexualidad.

MIVEL Total
Décimo Undécimo
Frec. % col. Frec. %o cal. Frec. %% cal.
LEER LIBROS ¥ Lo suficient2 15 34,9% 16 231% 3 31,8%
REVISTAS SOBRE Regular 17 | 395% | 18 | 227% | 35 | 357%
INFORMACION SEXUAL Foco 3 70% 6 10,9% a 3.2%
Muy poco 2] 14,05 12 21 8% 18 18,4%
Nada 2 4.7% 3 S5% 5 5,1%
Total 43 | 100,0% 55 | 100,0% 9a | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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Considerando el sexb se observa que el 31.6% de la poblacién ha leido ;‘lo
suficiente” (el 34.4% de las mujeres y el 26.5% de los hombres), el 35.7% han
leido en forma “regular” (el 37.5% de las mujeres y el 32.4% de los hombres), el
9.2% "han leido “poco” (el 4.7% de las mujeres y el 17.6% de los hombres), el
18.4% han leido “muy poco” (el 20.3% de las mujeres y el 14.7% de los hombres)
y el 5.1% “nada” (el 3.1% de las mujeres y el 8.8% de los hombres).

(Ver tabla 27).

Tabla 27. Leer libros y revistas sobre sexualidad. -

. SEXO Totsal
Femenino Masculino
Frec., | % col. Frec. | % col. Freaz. { % col.
LEER LIBRCS Y Lo suficiente 22 34,4% Q 265% x| 31,6%
REVISTAS SOBRE Regular 24 | 37.5% 11 | 324% 35 | 357%
INFORMACICN SEXUAL  [Brmg 3 27% 5 7% . 2%
Mry poco 13 20,3% 5 14.7% 18 18,4%
Nada 2 3.1% 3 8.3% 5 §1%
Total 64 | 100,0% 34 | 1000% 98 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Se 6bserva que los y las adolescentes de Baranoa consideran que leen lo suficiente
y regularmente libros y revistas sobre informacion sexual. Sin embargo, los
resultados demuestran que los conocimientos sexuales que tienen los y las jovenes
se encuentran en un nivel bajo, lo que indica que probablemente la adquisicion de
este aprendizaje sexual, a través de la lectura, se esta haciendo de manera
inadecuado en donde los procesos de atencidn, retencidn, produccion y motivacion
que plantea Bandura (1987) en las subfunciones que regulan el aprendizaje no

estan siendo efectivas.
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¢ Evaluacion de informacion sexual recibida:

El 36.5% de la muestra por nivel considera haber recibido una “buena”
informacion sexual de sus padres, el 39.4% la considera “regular y el 24%

“deficiente”.

Discriminando por nivel se encontrd que el 47.6% de los estudiantes de décimo
grado y el 27.8% de los estudiantes de undécimo grado considera “buena” la
informacion sexual recibida de sus padres, el 33.30/0 de los de décimo grado vy el
44.4% de los de undécimo grado la consideran “regular” y el 19% de los de
décimo grado y el 27.8% de los de undécimo.grado la consideran “deficiente” la

informacion sexual recibida por sus padres. (Ver tabla 28).

Tabla 28. Evaluacion de la informacion. sexual recibida de padres.

MIVEL Total
Décimo Undécima
Frec. P Col. Frec. 9% col. Fre:. % cnf.
EvALLIACION Buena 20 | 476% 15 | 27.3% 35 | 3B5%
INFORMACION SEXUAL | Regular 14 | 333% 24 | 44 4% 3| | 39E6%
RECIBIDA DEPADRES  'paficients s ] 190% | 15| 27ew | 23 | 240%
Total 42 | 100,0% 54 | 100,0% 96 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Segun el sexo, se reporta que el 36.5% de los estudiantes evaltan la informacion
sexual como “buena” (el 38.7% de las mujeres y el 32.4% de los hombres), el

39.6% la evalua “regular” (el 40.3% de las mujeres y el 38.2% de los hombres) y
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el 24% la evalla “deficiente” (el 21% de las mujeres y el 29.4% de los hombres).

(Ver tabla 29).

Tabla 29. Evaluacion de la informacion sexual recibida de padres.

SEX@ Total
Femenino Mescidino
Fresc. % cel. Frec. % col. Frec. | % col.
EvALUACION Buena 24 35,7% 1 324% 35 36.5%
IMFORMACION SEXUAL Regutar 23 40,3% 13 | 382% I8 33,6%
RECIBIDA DEPADRES  |"paficierte 13 | 210% | 10| 294% | 23 | 240%
Totsl g2 | 100,0% 34 | 100,0% g5 | 100.0% |

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

A pesar de que los resultados mﬁestran que los y las adolescentes tienen poca
comunicacion y confianza con los padres, madres y personas a cargo para hablar
de sexualidad; evallian la informacion sexual recibida de éstos como buena y
regular, lo que lleva a suponer que los y las adolescentes estan percibiendo que la
informacion que reciben de sus padres es adecuada, porque son ellos los primeros
modelos de aprendizaje y porque culturalmente aprenden que lo que dicen sus

padres debe ser tenido en cuenta.

o Confianza para hablar con el padre, madre o persona a cargo sobre

sexualidad:

Con relacion a la confianza que tienen los estudiantes de décimo grado y undécimo
grado para hablar sobre sexualidad con el padre, el 10.1% reportd poseer “mucha

confianza”, el 34.3% “mas o menos confianza” equivalente al 43.2% de los
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estudiantes de décimo grado vy al 27.3% de los estudiantes de undécimo grado, el
19.2% reportd poseer “poca” confianza y el 36.4% “ninguna confianza”,
equivalente al 29.5% de los estudiantes de décimo grado y al 41.8% de ios

estudiantes de undécimo grado. (Ver tabla 30).

Tabla 30. Confianza para hablar con el padre sobre sexualidad.

MIVEL Total
Décimo Undécimo
. Frec. %6 col. Frec. % o0l Frec. | % col.

CONFIANZA CON Mucha 5| 114% 5 8,1% 10 | 101%
PADRE PARAHABLAR [ M4z o meros 189 | a432% 15 | 27.3% 34 | 343%
DE SEXUALIDAD Peca 7 159% | 12 | 218% | 19 | 19.2%

) PMinguna 13 | 205% 22 | #12% 36 | 3€4%
Total 44 | 100,0% 55 | 100,0% 98 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Respecto al sexo, el 10.1% de los estudiantes reportd poseer “mucha confianza”
para hablar de sexualidad con el padre (el 7.8% de las mujeres y el 14.3% ;ie los
hombres), el 34.3% reportd tener “mas o menos confianza” (el 34.4% de las
mujeres y el 34.3% de los hombres), el 19.2% reportd tener “poca” com:”lanza (el
12.5% de las mujeres y el 31.4% de los hombres) y el 36.4% reportd tener

“ninguna confianza” (el 45.3% de las mujeres y el 20% de los hombres).

(Ver tabla 31).
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Tabla 31. Confianza para hablar con el pédre sobre sexualidad.

SEXQ . Total |
Femerino Maseulino
Frec. | %col. [Frec. [ %col. | Frec. | % col

CONFIAMZA CON Mucha g 7.8% 5| 143% 10 | 101%
PADRE PARS HABLAR | has 0 menos: 22 | 344% | 12 | 383% 34 | 343% |

DE SEXUALIDAD Poca 8 | 125% | 11| 314% | 19 | 192%

Mlinguna 29 | 453% 7| 200% | 35 | 354%

Tatal g4 | 1000% | 33 [ 1000% 39 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron e! item).

% Col.= Porcentaje por columna.

En cuanto a la confianza que tienen los estudiantes para hablar de sexualidad con
su madre se encontré que el 33.3% de los estudiantes de décimo grado y el
14.5% de los estudiantes de undécimo grado poseen “mucha confianza”, el 33.3%
de los de décimo grado y el 36.4% de los de undécimo grado “mas o menos
confianza”, el 24.4% de los de décimo grado y el 20% de los de undécimo grado
“poca confianza” y el 8.9% de Ios_de décimo grado y el 29.1% de los de undécimo

grado no poseen “ninguna confianza” con la madre. (Ver tabla 32).

Tabla 32. Confianza para hablar con la madre sobre sexualidad.

MNIWEL . Total
Décimo Uneécimo
Frec. o COl. Frec. % col. Fredc:. % col.

CONFIAMNZA CON Mucha 15 | 333% 81 135% 23 23,0%
MADRE PARA HABLAR  |'né&s o menos 15 | 233% 20 | 354% 35 35.0%
DE SEXUALIDAD Poca 1| 244% | 11 | 200% = | 220%

| Ninguna | 4 §9% 16 291% 20 20,0%

| Total | 45 | 100,0% 55 | 100,0% | -100 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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Segun el sexo el 27.7% de las mujeres y el 14.3% de los hombres poséen “mucha.
confianza” con la madre para hablar sobre sexualidad, el 36.9% de las mujeres y
el 31.4% de los hombres tienen “mas o menos confianza”, el 18.5% de las
mujeres y el 28.6% de los hombres tienen “poca confianza” y el 16.9% de las
mujeres y el 25.7% de los hombres no poseen “ninguna confianza” con la madre.

(Ver tabla 33).

Tabla 33. Confianza para hablar con la madre sobre sexualidad.

SEXQ Totat
Femenino - Masculino

- Frec. % col. Frec. % col. Frec. | % col.
CONFIANZ L, COR Mucha 12 27 7% 5 14.3% 23 23,0%
MADRE PARA HABLAR | Mas o menos 24 | 369% 11 | 8% 35 | 350%
DE SEXLALIDAD Poca 12 | 183% | 10 | z85% 22 | 220%

Minguna 11 16,8% 9 257% 20 20,0%
Total 65 | 130,0% 35 | 100,0% 1ac 100 0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Para los estudiantes que no viven con el padre y con la madres, se registra que
por nivel el 6.5% de la muestra total posee “mucha confianza” para hablar de
sexualidad con la persona que estda a cargo, el 19.4% posee “mas o0 menos
confianza”, el 22.6% posee “poca confianza” y el 51.6% no posee “ninguna

confianza”. (Ver tabla 34).
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Tabla 34. Confianza para hablar de sexualidad con persona a cargo.

MIVEL Tetal
BECno Undécime
Frec. S ol Fre:. Y Col Frec. | % enl

COMFIAMZA, PARS bucha 1 10,0% 1 4.3% 2 65%
HABLAR DE MES 0 menos 1| 10,0% 5| 228% 651 194%
SEXUALIDAD CON Forca 3 | 300% 4 | 190% 7 | 22F%
PERSOCHE& A CARGO - = P

Ninguns S 50 ,99% 11 52 4% 16 51,6%
Total 19 | 100,0% 21 | 1000% 21 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

confianza”. (Ver tabla 35).

Tabla 35. Confianza para hablar de sexualidad con persona a cargo.

SEXO Total
Femenino Masculing
Frec. | % col. | Frec %col. | Frec. | % col
CONFIANZE PARS Muzha 2 11,5% n 0% 2 £.5%
HABLAR DE Mé&s o menos 1 5.9% 5] 337% & | 194%
e, I Poca 5| 175% 4 | 265% 7 | z2p%
Ninguna 11 654 7% 5 357% 16 51 8%
Total 17 | _100,0% 14 | 100.0% 31 100,0%%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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Por sexo, el 11.8% de las mujeres y el 0% de !os hombres poseen “mucha
confianza” para hablar de sexuélidad con la persona que esta a cargo, el 5.9%-de
las mujeres y el 35.7% de los hombres posee “mas o menos confianza”, el 17.6%
de las mujeres y el 28.6% de los hombres posee “poca confianza”, y el 64..7% de

las mujeres y el 35.7% de los hombres de los hombres reportd “ninguna
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Es evidente que padres, madres y personas a cargo ofrecén poca o ninguna
confianza a los y las adolescentes de Baranoa para hablar de sexualidad; quizas
porque aprendieron a considerarla como algo “malo”, “sucio”, “vergonzoso” y
“pecaminoso”. y el tener que hablar de estos temas genera incomodidad y miedo.
Al respecto, Leonardo Romero (1999) plantea “que los padres, madres y sociedad
en general con sus comportamientos modelan sutil e inconscientemente la
conducta de sus hijos. Asi cada mensaje que se graba en la mente de los nifios -

y jovenes ejerce control sobre su comportamiento y vivencias sexuales”.

De igual forma esta poca cbnfianza que ofrecen los Apadres y madres para hablar
_ de sexualidad se relaciona con los planteamientos de Bandura (1987) que
considera “el modelado como una forma de aprendizaje que puede actuar como
facilitador, instructor o inhibidor de informacion”.

Por tanto, si los y las jovenes observan que en casa padres y madres hablan poco
del tema o evitan las conversaciones aprenderan que hablar de sexualidad puede

ser una conducta que traera consecuencias negativas.
. Nivel de incidencia de masturbacion:

La incidencia tot_al de masturbacion en la poblacion es del 27.3%. El 7.8% de las

mujeres y el 62.9% de los hombres.



-

192

El 72.7% de la poblacidon restante no ha tenido actividad masturbatoria; en los

hombres es significativamente mayor la proporcion de masturbacion que en las

mujeres. (Ver tabla 36).

Tabla 36. Incidencia de masturbacion.

SEXC Total |
Famanino Masculino )
Frec. % col. Frec. | % ool Frec. % cal.
INCIDERCIL, DE S 5 7 2% 22 £52.9% 27 27 3%
MASTURBACION Mo 53 | 922% 13 | ara% 72 | 72,7% |
l Total ’ €4 | 100,0% 35 | 1000% 23 | 100,0% |

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

o Edad de primera masturbacion:

La edad promedio para la primera masturbacion es de 13 y 14 afos, tanto en

hombres como en mujeres.

Discriminando el sexo se encontrd que el 0% de las mujeres y el 13.6% de los

hombres se masturbaron por primera vez entre los 11 y 12 afos equivalente al

11.5%, el 50% de las mujeres y el 59.1% de los hombres se masturbaron por

primera vez entre los 13 y 14 afos equivalente a un 57.7% de la poblacion en

total, y el 50% de las mujeres y el 27.3% de los hombres se masturbaron de los

15 afos en adelante equivalente a un 30.8%. (Ver tabla 37).
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Tabla 37. Edad de primera masturbacion.

SEXQO Total
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
EDAD PRIMERA | 11 a 12 afios 0 ,0% 3 13,6% 3 11,5%
MASTURBACION 13214 2 | 50,0% 13 [ 59,1% 15 | 57,7%
15 afnos en adelante 2 50,0% 6 27,3% 8 30,8%
Total 4 | 100,0% 22 | 100,0% 26 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

. Frecuencia de masturbacion:

Con respecto a la frecuencia con la que los estudiantes se masturban, el 48.1%
reporta hacerlo “muy rara vez”, el 259% “ocasionalmente”, el 18.5%

“regularmente” y el 7.4% “con cierta frecuencia”.

Discriminando el sexo, se encontrd que el 40% de las mujeres y el 50% de los
hombres se masturban “muy rara vez”, el 40% de las mujeres y el 22.7% de los
hombres “ocasionalmente”, el 20% de las mujeres .y el 18.2% de los hombres
“regularmente” y el 0% de las mujeres y el 9.1% de los hombres “con cierta

frecuencia”. (Ver tabal 38).
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Tabla 38. Frecuencia de masturbacion.

SEXO Total
Femenina Maszculino
Frec. % col, Frec. | % col. Frac. ol
FRECIIENCIA DE Muy rars ez 2 40 0% 11 50,0% 13 481%
MASTURBACION Ocasenalmente 2 | 40,0% 5 [ 227% 7] 259%
Regularments 1 200% 4 18,2% 5 18.5%
Con cierta frecuencia . 0% 9 34% a 7 4%
Tatal S | 100,0% 22 | 100.0% 27 | 1060,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

e Sentimientos vivenciados con la primera masturbacion:

Segun el sexo, los sentimientos vivenciados fueron: El 92.2% de las mujeres vy el
37.1% de los hombres no se ha masturbado equivalente a un 72.7% en total, el
3.1% de las mujeres y el 22.9% de los hombres experimentd “temor de ser visto”,
igualmente el mismo porcentaje de mujeres y hombres experimentd “miedp
después” de la masturbacion, el 1.6% de las mujeres y el 20% de los hombres
experiment6 “miedo antes” de la masturbacion, el 4.7% de las mujeres y el 0% de
los hombres experimento “culpa” al momento de masturbarse y el 1% equivalente
al 1.6% de las mujeres y el 0% de los hombres reportd haber sentido “miedo”

mientras se masturbaba. (Ver tabla 39).
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Tabla 39. Sentimientos vivenciados con la primera masturbacion.

SEXO ) Total
Femenino Masculing

Frec. % cal. Frec. % col, Frec. % col.

VIVENCIA CULPA 3 4.7% 0 0% 2 30%
MASTURBACION | MIEDG AMTES 1 16% 7 | 200% 8 $1% |
MIEDD MEMTRAS 1 1.6% i 0% 1 10% |
MIEDO DESPIJES 2 31% 8 | 223% 10 | 101% |
TEMOR: DE SER %ISTO 2 3,1% g8 | 229% 10 | 101% |
MINGUN TEROR 1 1,68% 1 2,.98% 2 20% |

N 450 59| @22 | 13| waw | 7z | 727%
Total . &4 | 100,0% 35 | 1000% 38 | 1o00% |

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Por otro lado, el 61.5% de la muestra registré que en la actualidad siente miedo al
masturbarse y el 38.5% restante reporta no sentir miedo, porcentajes por sexo.

(Ver tabla 40).

Tabla 40. Vivencia de miedo o ansiedad al masturbarse.

SEXO Total
Femgenino Magsculing
Frec. % cal. Frec. % col. Frec. % 0l
MIEDO AL s 4 | 100,05 12 54.5% 16 £1.5%
MASTURBARSE | o 0 n% 10 | 455% 10 | 385%
Total 4 | 1000% 22 | 1000% 26 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Se encuentra que en ésta poblacion de estudio la masturbacion es un

comportamiento sexual practicado en mayor proporcion por hombres que en
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mujeres, en edades entre 13 y 14 anos. Sin embargo, esta experiencia ha sido
vivenciada con miedo, temor de ser visto y es practicada muy rara vez. Y sigue
siendo asi en la actualidad, tal vez por el sin nimero de mitos y concepciones
errdneas que han girado alrededor de esta practica, por las prohibiciones
religiosas, sociales y restricciones paternas, maternas que llevan a los jovenes y
especialmente a las jovenes a mantener en secreto esta practica, por el temor de
ser juzgado por su fémilia y sociedad en general. Segun los planteamientos de
Bandura (1987) en su teoria de aprendizaje sociai,.“el individuo aprende a través
del modelado a ejecutar aquellas conductas de las que obtiene resultados
valiosos, que aquellas que tienen efectos negativos y que son castigadas por los

modelos”.

De igual forma, la sociedad a partir de la tipificacion de genero atribuyen
caracteristicas del comportamiento, actitudes y valores tanto a hombres como a

mujeres, es decir, lo que se espera de cada sexo.

Por tanto, la diferencia éntre hombres y mujeres en la practica masturbatoria esta
asociada a la presion social que ejerce el medio, que reprime y silencia a las

mujeres, mientras estimula la experiencia en los varones.
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¢ Incidencia de practicas sexuales con animales:

El 4.1% de la poblacion de adolescentes “Si” ha tenido practicas sexuales
penetrativas con animales correspondiente al 11.4% de los hombres y al 0% de
las mujeres, el 95.9% de la poblacion de adolescentes no han tenido este tipo de

racticas. (Ver tabal 41)

Tabla 41. Practicas sexuales penetrativas con animales.

SEXO Tctal
Femanina Mazculino
) Frec. % ol Frec. % col. Frec. | % cal.
PEACTICAS SEXUALES | Si 0 0% 4 | 114% 4 4 1%,
PEMETRATIVAS COM ! ‘ ‘
ANMALES ho 83 | 100,0% 3N | =38% 94 | 9s59%
Tctal © &3 | 100,0% 35 | 1000% 32 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna. _

De otro lado, el 100% de la poblacion total de estudiantes no mantiene este tipo

de practicas en la actualidad.

En cuanto a la edad de primera relacion sexual con animales el 25% de la
poblacion la tuvo antes de los 8 anos, el 25% entre 9 a 12 anos; el 25% entre 14

y 15 anos y el 25% de 15 afos en adelante. (Ver tabla 42.).
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Tabla 42. edad de primera relacidn sexual con animales.
SEXO Total |
Femesnino Mascuding
Frec. | % col. | Frec. [ % col Frec. | % col.
ECAD PRIMER., Antes de los 8 afios D 0% 1 258% 1 25 8%
RELACION SEXUAL 9 a12 sfios s 0% 1| 250% 1| 2509
COM ANMALES 13214 5 0% 1| 250% 1| 250% |
15 afios en adelants
o 0% 1 250% 1 25 1%
Total 0 0% 4 [ 1000% 4 100 3%
Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).
% Col.= Porcentaje por columna.
con

Respecto a los motivos que conllevaron a los estudiantes a practicar sexo

animales se reportd que el 50% de los hombres las tuvo por “curiosidad”, el 25%

porque “me io propusieron y me interese” y el 25% restante por que “vi a otros

hacerlo y me llamo la atencion”. (Ver tabla 43).

Tabla 43. Motivos que conllevaion a la practica sexual con animales.

SEXO Total
Femening Mesculino

Frec, % zol. Frec. % cal. Frec % ool

MOTIVO Curinsidad 0 Rk 2 a3,0% 2 50,0%
Me propusieron y me - R . PR

irterass o] % 1 25 0% 1 250%

Vi & otros hacerlo y X

. S . i o k 25 0% 1 25 0%

me llamd ls stencidn - 0% 1 S 0% ! =M%

Total n 0% 4 | 100,0% 4 | 100 0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Este tipo de practicas en la Costa Atlantica especificamente en la zonas rurales se

ha considerado un comportamiento normal entre hombres y se asocia al inicio
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sexual y a la adquisicion de experiencias sexuales. No obstante, se observa en
los resultados que esta practica no es tan frecuente en esta poblacion de
adolescentes, posiblemente por el crecimiento demografico de Baranoa ha tenido

en su desarrollo social, econdmico y cultural.
o Infecciones de transmision sexual:

NO se registraron casos de infecciones de transmision sexual lo que equivale al

100% de la poblacion en total. (Ver tabla 44).

Tabla 44. Infecciones de transmision sexual.

SEXQ Tots
Femenino Masculino
Frec. | % col. Frec. %o cal. Frec. | % col.
INCIDEMCIA DEITS ﬁ-lo 62 | 100,0% 35 | 100,0% 97 | 100,0%
Total 62 | 100,0% 35 | 100,0% 97 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

e Incidencia de relaciones sexuales vaginales penetrativas por sexo y

nivel:

EL 21.9% de las mujeres y el 31.4% de los hombres han tenido relaciones

sexuales vaginales (Ver tabla 45).
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Tabla 45. Incidencia de relaciones sexuales con penetracion vaginal.

SEXO - Total
Femenino Masculino

Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
INCIDENCIA Si o o o
RELACIONES SEXUALES 14 21,9% 11 31,4% 25 25,3%

‘| CON PENETRACION No X _

VAGINAL 50 78,1% 24 68,6% 74 74,7%
Total 64 | 100,0% 35 | 100,0% 99 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

. El 13.4% de los estudiantes de décimo grado y el 34.5% de los estudiantes de

undécimo grado han tenido relaciones sexuales vaginales. (Ver tabla 46).

Tabla 46. Incidencias de relaciones sexuales con penetracion vaginal.

NIVEL Total
Décimo Undécimo

Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
INCIDENGIA S - — -
RELACIONES SEXUALES 0| I IR o el essie
CON PENETRACION
AGINAL AL 3 | 864% | 36| 655% | 74| 747%
Total 44 | 100.0% | 55 | 100.0% | 99 | 100.0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el ftem).

% Col.= Porcentaje por columna.

En la edad de primera relacion sexual vaginal no se observan diferencias

significativas entre hombres y mujeres. La prueba T de Student no muestra

diferencias significativas ( P = 0,416 > 0,05).
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En cuanto a él distribucion de edad del primer coito vaginal, el 30% de los

hombres tuvo ésta experiencia antes de los 13 afios, el 42.9% de las mujeres y el

40% de los hombres entre 14y 15 afios y el 57.1% de las mujeres y el 30% de los

hombres entre 16 y 17 afios. (Ver figura 47).

Tabla 47. Edad de primera relacion sexual.

SEXO Total
Femenino Masculino
Recuento % col. Recuento % col. Recuento % col.
EDAD PRIMERA Antes de los 13 anos 3 30,0% 3 12,5%
RELACION SEXUAL [ 14 2 15 6 | 429% 4| 40,0% 10 | 41.7%
16 a 17 afios 8 57.1% 3 30,0%* 1 45,8%
Total 14 | 100,0% 10 | 100,0% 24 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

La edad promedio de la primera relacion sexual es de 15 afios para las mujeres y

14 anos para los hombres.

Segun el nivel el 16.7% de los estudiantes de undécimo grado tuvo su primera

experiencia coital vaginal antes de los 13 afos, el 83.3% de los estudiantes de

décimo grado y el 27.8% de los estudiantes de undécimo grado la tuvo entre 14 y

15 afios y el 16.7% de los estudiantes de décimo grado y el 55.6% de los

estudiantes de undécimo grado la tuvo entre 16 y 17 afos. (Ver tabla 48)
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NIVEL Total
Décimo Undégimo
Recuento % col. Recuento % col. Recuento % col.
EDAD PRIMERA Antes de los 13 aftos 3 16,7% 3 12.5%
RELACION SEXUAL [ 142 15 5| 833% 5| 27.8% 10 | 41.7%
16 a 17 anos 1 16,7% 10 55.6% th 45,8%
Total 6 | 100,0% 18 | 100,0% 24 | 100.0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Con relacién al colegio, el 25% de los estudiantes del COMIXBA tuvo su primera

relacion sexual vaginal penetrativa antes de los 13 afos, el 33.3% de los

estudiantes del COMIXBA y el 66.7% de los estudiantes del ENSSA la tuvo entre 14

y 15 afos y el 41.7% del COMIXBA, el 33.3% del ENSSA y el 100% del Francisco

José de Caldas la tuvo entre los 16 y 17 afios. (Ver tabla 49).

Tabla 49. Edad de primera relacién sexual.

COLEGIO Total
_Francisco Jose de
Comixba Enssa Caldas

. Recuento| % col. |Recuento| % col. |Recuento| % col. |Recuento! % col.

EDAD PRIMERA| Antes de los 13 afiq 3 |25.0% 3 | 12.5%
RELACION SEXU 14315 4 | 33.3% 6 | 66.7% i 10 | 41.7%
16 a 17 afos 5:417% 3 1333% 3 100.0% 11 | 45,8%

Total 12 100.0% 9 100.0% 3 100.0% 24 100.0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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e Pareja de la primera relacion sexual:

Tanto hombres como mujeres se iniciaron coitalmente predominantemente en el
noviazgo, en una mayor proporcidn las mujeres que los hombres. "Para los
hombres “una conocida” ocupa el segundo lugar después del noviazgo, los demas

items “una prostituta”, “una amiga”y una “vecina” tienen porcentajes de 9.1%.

Con respecto a las parejas con las cuales los y las estudiantes tuvieron su primera
relacion sexual, el 80% de la poblacion en general, la tuvo con el(la) novio(a), el
4% con una(o) prostituta(o), el 4% con un amigo, el 4% con un(a) vecino(a) y el

8% con un(a) conocido(a). (Ver tabla 50).

Tabla 59. Pareja de la primera relacion sexual.

SEXO Total
_ Femenino Masculino
Recuento % col. Recuento % col.. Recuento % col.
PAREJA Novio(a) 14 100,0% 8 54,5% 20 80,0%
PRIMERA Prostituta(o) 1 9.1% 1 4,0%
SE)L(’S%'LON Amigo(a) 1 91% 1 4.0%
Vecino(a) 1 9.1% 1 4.0%
Conocido(a) E 2 18.2% 2 8.0%
Total . 14 | 100.0% 11 100.0% 25 | 100.0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Por nivel el 100% de los estudiantes de décimo y el 73.7% de los estudiantes de

undécimo grado tuvieron su primera relacién sexual vaginal con el(la) novio(a).
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Para los estudiantes de undécimo grado los items “prostituta(o)”, amigo(a),

vecino(a) tienen porcentajes del 5.3% vy el 10.5% de los estudiantes de undécimo

grado la tuvo con un(a) conocido(a). (Ver tabla 51).

Tabla 51. Pareja de la primera relacién sexual.

NIVEL Total
Décimo Undécimo
Recuento | % col. Recuento | % col. Recuento | % col.

PAREJA Novio(a) 6 | 100,0% 14 73.7% 20 80,0%
PRIMERA [ Prostituta(o) 1 5,3% 1 4,0%
SE;GS\LON Amigo(a) 1| 53% 1 4.0%
Vecino(a) 1 5,3% 1 4,0%

_ Conocido(a) 2 10,5% 2 8,0%
Total 6 | 100,0% 19 | 100,0% 25 | 100,0%

e Lugar de primera relacion sexual:

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

El sitio en el cual se tuvo predominantemente la primera experiencia coital fue la

casa de 'ella/él, esto para el 64.3% de las mujeres y el 27.3% de los hombres. La

propia casa fue mayor en los hombres ‘(27.3%) que en las mujeres (7.1%). Esto

sugiere que el primer coito se tiene predominantemente en la casa de los

hombres.

La residencias /motel /hotel fue el sitio para el 18.2% de los hombres y el 7.1% de

las mujeres.

El solar /monte /patio fue el sitio para el 14.3% de las mujeres y
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para el 91% de los hombres. El 7.1% de las mujeres y el 18.2% de los hombres

escogieron “otro”. (Ver tabia 52).

Tabla 52. Lugar de primera relacién sexual.

SEXO Total
Femenino Masculino
Recuento | % col. Recuento | % col. Recuento % col.
LUGAR Residencia/Motel/Hotel 1 71% 2 18,2% 3 12,0%
PRIMERA [ Micasa 1 7.1% 3| 27,3% 4| 16,0%
gg}'—(ﬁi‘f“ La casa de ella/é] 9 | 643% 3 | 27.3% 12 | 48,0%
Solar/Monte/Patio 2 14,3% 1 9,1% 3 12,0%
Otro 1 7,1% 2 18,2% 3 12,0%
Total 14 | 100,0% 11 | 100,0% 25 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Seguin el nivel de la pobiacion el 15.8% para los estudiantes de undécimo grado

escogieron para tener su primera relacion sexual una residencia /motel /hotel, el

21% de undécimo grado “mi casa”, el 83.3% de los de décimo grado y el 36.8%

de los de undécimo grado la casa de ella / él, el 16.7% de los de-décimo grado y

el 10.5% de los de undécimo grado un solar /monte / patio y el 15.8% de los

_ estudiantes de undécimo grado seleccionaron “otro”. (Ver tabla 53).



Tabla 53. Lugar de primera relacién sexual.
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NIVEL Total
Décimo Undécimo
Recuento % col. Recuento | % col. Recuento % col
LUGAR Residencia/Motel/Hotel 3 15,8% 3 12,0%
PRIMERA  ["Micasa 4| 211% 4| 16,0%
gg;ﬁi'f’“ La casa de ella/él 5 | 833% 7 | 36,6% 12 | 48,0%
Solar/Monte/Patio 1 18,7% 2 10,5% <) 12,0%
Otro 3 15,8% <) 12,0%
Total 6 | 100,0% 19 | 100,0% 25 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

* Vivencia primera relacion sexual con respecto a expectativas y

experiencias primera relacion sexual vaginal penetrativa:

Segln el sexo el 9% de los y las estudiantes vivencio su primera relacion sexual de

acuerdo a sus expectativas “tal como lo imaginabas” (el 4.4% de las mujeres y el

12.7% de los hombres), el 11% "“algo parecido a como lo imaginabas” (el 9.2% de

las mujeres y el 14.3% de los hombres), el 2% "“nada parecido a como lo

imaginabas” (el 1.5% de las mujeres y el 2.9% de los hombres) y el 3%

“totalmente diferente a como lo imaginabas” (el 3.1% de las mujeres y el 2.9% de

los hombres). El 75% (78.5% de las mujeres y el 68.6% de los hombres) “"no ha

tenido relaciones sexuales”. (Ver tabla 54).



Tabla 54. Vivencia de la primera relacion sexual con respecto a expectativas.

207

SEXO Total
Femenino Mascylino
Recuento % col. Recuento % col. Recuento % col.
VIVENCIA Tal como lo imaginabas 5 7.7% 4 11.4% 9 9.0%
PRIMERA Algo parecido a como lo
RELACION imaginabas 6 9.2% 5 14.3% 11 11.0%
SEXUAL CON Nada parecido a como -
RESPECTOA | o5t ool 1] 15% 1| 29% 2| 20%
2SS (3 Totalmente diferente a
. ] 2 3.1% 1 2.9% 3 3.0%
como lo imaginabas
No he tenido relaciones 51 78.5% 24 68.6% 75 75.0%
sexuales
Total 65 | 100,0% 35 | 100,0% 100 | 100,0%

% Col.= Porcentaje por columna.

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

Con relacion al nivel de la muestra total el 9% vivencio la primera relacion sexual

de acuerdo a sus expectativas “tal como lo imaginabas”, el 11% “algo parecido

como lo imaginaba”, el 2% "“nada parecido a como lo imaginabas”, el 3%

“totalmente diferente a como lo imaginabas”.

sexuales”. (Ver tabla 55).

Tabla 55. Vivencia de la primera relacion sexual con respecto a expectativas.

El 75% “no ha tenido relaciones

NIVEL Total
Décimo Undécimo
Recuento % col. Recuento % col. Recuento % col
VIVENCIA Talcomo lo imaginabas 2 4,4% 7 12.7% 9 9,0%
PRIMERA Algo parecido a como lo
RELACION i giE:bas 3| 67% 8| 145% 1| 11.0%
SEXUAL CON .
Nada parecido a como
RESPECTOA | 52 P0et 1] 22% 1] 18% 2| 20%
Sl Totaimente diferente a
«,
como lo imaginabas 3 55% < 3.0%
No he tenido relaciones - ' «
sexuales 39 86.7% 36 65,5% 75 75,0%
Total 45 | 100.0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%

% Col.= Porcentaje por columna.

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).
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De la misma manera, el 48% de los esfudiantes recuerda la primera relacion
sexual vaginal “como agradable” (el 35.7% de las mujeres y el 63.6% de los
hombres), el 40% como “mas o menos agradable” (el 57.1% de las mujeres y el
18.2% de los hombres), el 8% como “un tanto desagradable” (el 18.2% de’los

hombres) y un 4% (el 7.1% de las mujeres como “mas desagradable que

agradable”. (Ver tabla 56).

Tabla 56. Experiencia de la primera relacién sexual vaginal penetrativa.

SEXO ) Total
Femepino Masculino
Recuento | % col. | Recuentc | % col. | Recuento | % col

EXPERIENCIA Agradable 5| 357% 7 | 63,6% 12 | 48,0%
gg;“ﬁi’?ﬁ/igggﬁo Mas o menos agradable| 8 | 57,1% 2 | 18,2% 10 | 40,0%
PENETRATIVA Un. tanto desagradable 2| 182% 2 8.0%

Mas desagradable que 1 7 1% . ] 4.0%

agradable ’ '
Total 14 1100,0% 11 [100,0% 25 [100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

En general para hombres y mujeres la experiencia sexual coital es recordada,como

“agradable” y “*'mas o menos agradable”.
e Numero total de parejas sexuales:

Con relacién al nimero de parejas con los cuales los y las estudiantes han tenido
relaciones sexuales, el 72.7% ha tenido de 1 a 2 parejas (el 100% de las mujeres

y el 36.4% de los hombres), el 16% ha tenido 2 a 3 parejas (el 36.4% de los
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| hombres); y el 12% ha tenido 4 o mas parejas (el 27.3% de los hombres). (Ver

tabla 57).

Tabla 57. Numero total de parejas sexuales.
SEXO Total
Femenino Masculino

Recuento | % col. |Recuento| % col. [Recuento| % co..

NUMERO TOTAL DE| Una pareja 14 100,0% 4 |36,4% 18 | 72,0%
PAREJAS SEXUALE{ 2 33 ' 4 |36,4% 4 |16,0%
4 0 mas pareja 3 127,3% 3 |12,0%

Total 14 [100,0% | 11 100,0% 25 1100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Segln el nivel el 100% de los estudiantes de décimo grado y el 63.2% de los
estudiantes de undécimo grado han tenido una. pareja, el 21.1% de los estudiantes
de undécimo grado han tenido 2 a 3 parejas; Y el 15.8% de los estudiantes de

undécimo grado han tenido 4 o mas parejas. (Ver tabla 58).

Tabla 58. Numero total de parejas sexuales.

NIVEL ' Total
Décimo Undécimo
. Recuento | % col. |Recuento | % col. |Recuento| % col.
NUMERO TOTAL DE | Una pareja 6 [100.0% 12 | 63.2% 18 | 72.0%
PAREJAS SEXUALES 2 53 41 21.1% 4 | 16,0%
4 0 mas parejag 3| 15,8% 3| 12,0%
Total 6 [100,0% 19 [100,0% 25 [100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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Teniendo en cuenta lo descrito antefiormente alcerca de las relaciones sexuales
con penetracion vaginal se encuentra que la poblacion de a;jolescentes de Baranoa
se han iniciado coitalmente a edades tempranas; las mujeres al rededor de los 16
y 17 anos y los hombres entre los 14 y 15 afos, vivenciando esta primera relacion
sexual vaginal como agradable y mas o menos agradable. Este hecho se relaciona
con los resultados arrojados por anteriores investigaciones como la de Duran, Vital
y Romero (1995) en donde se registrd que “fos y las adolescentes inician su vida
coital a edades mas tempranés. Las mujeres a los 17 anos y los hombres a los 15

anos”.

Asi mismo, es importante mencionar que tanto hombres como mujeres se han
iniciado coitalmente en el noviazgo, lo que indica que probablemente la primera
experiencia sexual vaginal de esta poblacion de adolescentes estd dada por la
necesidad de satisfacer no solo los deseos fiéicos sino los afectivos. Esto ﬁuestra
como se han producido.-cambios en el comportamiento de los adolescentes frente
al coito, ya que segun Kinsei y otros (1978) “la primera experiencia sexﬁal de los
varones era con una prostituta”. Y el estudio revelo que las prostitutas no fueron

escogidas por los adolescentes para esta primera experiencia sexual vaginal.

Se observa, que los hombres adolescentes de Baranoa han tenido mas parejas
sexuales que las mujeres. Esto puede estar relacionado con los imperativos

sociales que marca la construccion de la identidad masculina, en donde entes




211

socializadores incentivan a los homlbres a tener experiencias sexuales, como
muestra de su virilidad y masculinidad, mientras'que a las mujeres se les ensefia a
ser virgenes y no promiscuas..esto se confirma con lo planteado por Alicia
Quintana (1999) quien dice que “la experiencia sexual en el hombre se convierte -
en un mandato socialmente controlado y normado, en un imperativo cargado de
significados en el proceso de construccion de su sexualidad, su hombria y

virilidad”.

e Uso de meétodos anticonceptivos en la primera relacion sexual

vaginal:

En cuanto al uso de un método anticonceptivo en la primera relacion sexual coital
fue mayor el porcentaje de la poblacidn que si lo hizo (52%) (el 64.3% de las
mujeres y el 36.4% de los hombres) comparados con los que no usaron,

independiente mente del sexo (48%). (Vér tabla 59).

Tabla 59. Uso de métodos anticonceptivos en la primera relacion sexuai vaginal.

SEXO Total
Femenino Mascuylino
Recuento | % col. Recuento | % col. Recuento | % col.
USO DE METODO Si o o o
ANTICONCEPTIVO 9 64.3% 4 36,4% 13 52,0%
EN PRIMERA No s o L
Total £ 14 | 100,0% 11 | 100,0% 25 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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Asi mismo, fueron los estudiantes de décimo grado los que mas tuvieron en cuenta
el uso de un método anticonceptivo en la primera relacion vaginal (el 83.3% de

décimo grado y el 42.1% de undécimo grado). (Ver tabla 60).

Tabla 60. Uso de métodos anticonceptivos en la primera relacion sexual vaginal.

NIVEL Total
= Décimo Undécimo
Recuento | % coi. Recuento | % col. Recuento | % col.
USO DE METODO Si o o o
ANTICONCEPTIVO 5 83,3% 8 42 1% 13 52,0%
EN PRIMERA No o A o
RELACION SEXUAL 1 16,7% 11 57.9% 12 48,0%
Total 6 | 100,0% | 19 | 100,0% 25 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Considerando el método anticonceptivo utilizado el la primera relacidon coital se
Iencontré que los mas usados fueron en primer lugar “el condén” con un 40%
(42.9% en las mujeres y 36.4% en los hombres), en segundo lugar, el coito
interrumpido con un 16% (21_.4% en las mujeres y 9.1% en los hombres), los
ovulos - fueron utilizados en menos porcentajes 4% (7.1% en fas mujeres).

(Ver tabla 61).




Tabla 61. Método anticonceptivo de primera relacién sexual.
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SEXO Total
Femenino Masculino

Recuento | % col. Recuento | % col. Recuento | % col.
METODO Ovulos 1 71% 1 4,0%
ANTICONCEPTIVO [ Coito interrumpido 3| 21.4% 1 9,1% 4 | 16,0%

DE PRIMERA Condon 6 | 429% 4 4% 1 ¢
RELACION SEXUAL No se tuvo en cuenta el — =% - =2 6
uso de ningun método 4| 288% 6 | 545% 10 | 40,0
Total 14 | 100,0% 11 | 100,0% 25 | 100,0%

Nota:

Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Se observa que los métodos anticonceptivos de mayor eficacia fueron utilizados en

menor porcentaje o no fueron usados (dvulos, tabletas, espermicidas, entre otros).

El conddn si fue tenido en cuenta en un porcentaje mayor en la primera relacion

sexual vaginal; quizas porque ha sido el método anticonceptivo que instituciones

promotoras de salud como Profamilia han promocionado respecto a su uso vy tal

vez porque es de mas facil acceso y no requiere prescripcidn medica, ademas es

uno de los métodos con menor riesgo de efectos colaterales (Profamilia 1995).

De acuerdo al nivel de los estudiantes se observo que el 16.7% de décimo grado

utiliza dvulos; el 21.1% de undécimo grado el coito interrumpido; el 66.7% de

décimo grado y el 31.6% de undécimo grado el conddn. (Ver tabla 62).



Tabla 62. Método anticonceptivo de primera relacién sexual.
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NIVEL Total
Décimo Undécimo
Recuento | % col. | Recuento | % col. | Recuento | % col.

METODO Ovulos 1 16,7% 1 4,0%
ANTICONCEPTIVO [ Coito interrumpido 4| 211% 4 | 16,0%
DE PRIMERA Condan 4| 66.7% 6| 31,6% 10 | 40,0%-
RELACION SEXUAL No se tuvo en cuenta el

uso de ningtin método ! 16.7% 9 | 47.4% 10| 40.0%
Total 6 | 100,0% 19 | 100,0% 25 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

¢ Relaciones sexuales vaginales en la actualidad:

Del total de estudiantes que han tenido relaciones sexuales el 14% son activos

coitalmente en la actualidad (6.7% de décimo grado y el 20% de undécimo

grado), el 86% reportd “No” tener relaciones sexuales coitales al momento de la

aplicacion del cuestionario. (Ver tabla 63).

Tabla 63. Incidencia de relaciones sexuales vaginales en la actualidad.

NIVEL Total
Décimo Undécimo
Recuento % col. Recuento % col. Recuento % col.
ACTUALMENTE TIENES | Si 3 6,7% 11 20,0% 14 14,0%
RELACIONES SEXUALES
PENETRATIVAS No 42 93,3% 44 80,0% 86 86,0%
Total 45 | 100,0% 55 | 100,0% 100 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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e Relaciones sexuales vaginales sin proteccion anticonceptiva:

El 72.0% de los estudiantes activos coitalmente reportan haber tenido, alguna vez,
relaciones sexuales vaginales sin proteccion anticonceptiva, a sabiendas de un

riesgo de embarazo, este es un hecho que refleja la falta de responsabilidad de los
y las adolescentes frente al sexo seguro, ademas coloca en duda la conciencia que
tienen en cuanto al riesgo de embarazo y con mucha mas razon la conciencia en

cuanto al riesgo de contraer una ITS o VIH-SIDA.

Con relacion a los métodos anticonceptivos que predbminan en los estudiantes de
décimo grado se encuentran: el conddn en un 2.4%, el 4.8% no ha usado ningun
método anticonceptivo.. Los métodos que prevalecen en la poblacion de décimo
grado son: el conddn en un 8.5%%, el ritmo en un 6.4%, el coito interrumpido en

un 2.1%, el 6.4% no ha usado ningiin método. (Ver tabla 64).

Tabla 64. Métodos anticonceptivos usados.

NIVEL Total
Décimo Undécimo
Recuento % col. Recuento % col. Recuento % col.

METODOS PASTILLAS 0 0% 0 0% 0 .0%
ANTICONCEPTIVOS OVULOS 0 0% 0 0% 0 0%
USADOS

:_/AA\é?l\? A?Ls O DUCHA 0 0% 0 0% 0 0%

COITO INTERRUMPIDO 0 0% 1 21% 1 1.1%

RITMO 0 0% 3 6,4% 3 3.4%

CONDON 1 2.4% 4 8.5% 5 5.6%

NO HE USADO ALGUN |

METODO 2 4.8% 3 6.4% 5 5.6%

ANTICONCEPTIVO

OTRO 0 0% 1 21% . 1 1.1%

NOWETENDD % | o%| 3| 6% 75| easw
Total 42 100,0% 47 | 100,0% | 89 100,0% |

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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Considerando que a nivel general el porcen'taje de la poblacién que‘ha usado el
conddn (5.6%) es igual al porcentaje de la poblacidon que no ha usado aIgﬁn
método anticonceptivo y que la poblacion activa restante utiliza métodos poco
eficaces (coito interrumpido 1.1% vy ritmo 3.4%) se evidencia que a la suma es
mayor la poblacion que esta en riesgo de embarazo y de adquirir una ITS o VIH-

SIDA.

En cuanto a la pericia percibida por los estudiantés respecto al uso de los métodos
anticonceptivos, el 28.3% reporta que “no sabe' como usarlos” (35.9% de las -
mujeres y'el 14.3% de los hombrés), el 49.5% registra que “sabe mas o menos
como .usarlos” (48.4% de las mujeres y el 51.4% de los hombres), el 15.2%
reporta “saber bien como usarlos” (7.8% de las mujeres y el 28.6% de los
hombres), el 7.1% dice “saber muy bien como usarlos” (7.8% de las mujeres y el

5.7% de los hombres). (Ver tabla 65).

Tabla 65. Pericia percibida en el uso de métodos anticonceptivos.

SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. | % col.

QUE TANTO No sé como usarlos 23 35,9% 5 14,3% 28 28.,3%
CONSIDERAS QUE Sé mas o menos )
SABES USAR METODOS | como usarlos 31 48,4% 18 51,4% 49 49 5%
ANTICONCEPTIVOS Sé bien como usarlos 5 7.8% 10 28.6% 15 15.2%

Sé muy bien usarlos 5 7,8% 2 57% 7 7.1%
Total 64 | 100,0% 35 | 100,0% 99 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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Teniendo en cuenta la incidencia de relaciones sexuales con penetracion vaginal, el
4.3% de la poblacion que ha tenido estas practicas reporta “no saber como
usarlos”; el 47.8% dice “saber mas o menos como usarlos”; el 26.1% reporta

“saber bien como usarlos”; y el 21.7% dice “saber .muy bien como usarlos”. (Ver

tabla 66).
Tabla 66. Pericia percibida en el uso de métodos anticonceptivos segun
la incidencia de relaciones sexuales con penetracion vaginal.
_ INCIDENCIA RELACIONES
SEXUALES CON PENETRACION
VAG|NAL . Total
Si No
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
QUE TANTO No sé como usarlos 1 4,3% 27 36,0% 28 28,6%
CONSIDERAS QUE Sé mas o menos .
SABES USAR METODOS | como usarlos . 1" 47,8% 37 49,3% 48 49,0%
ANTICONCEPTIVOS Sé& bien como usarlos 6 | 261% 9 | 120% | 15 | 153%
Sé muy bien usarlos 5 21,7% 2 2,7% 7 7,1%
Total 23 | 100,0% 75 | 100,0% 98 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

I\\

Se observa que el “saber mas o menos como usarlos” es la re3spuesta de mayor
porcentaje en la poblacidn com incidencia de relaciones sexuales vaginales y esto
es una muestra del bajo conocimiento de los y la adolescentes en el area de

anticoncepcion, es decir, que los y las adolescentes parecen estar concientes de

las falencias que tienen respecto a la informacion anticonceptiva.
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Sin embargo, para la poblacion adolescente ““'saber mas o menos como usarlos” o
“no saber como usarlos” no es impedimento para tener relaciones sexuales

vaginales, esto demuestra la poca responsabilidad con que manejan su sexualidad.

s Incidencia de sexo anal y oral:

La incidencia de sexo anal en total es de 4%, mayor en hombres que en mujeres

(8.6% contra 1.5%).

Asi mismo, la incidencia es mayor en estudiantes de undécimo grado que en los de
décimo (5.5% contra 2.2%). En cuanto al sexo con personas con las cuales han
tenido sexo anal el 40% reportd haberla vivenciado con personas “del mismo sexo”
(el 66.7% de los hombres) que ademas son estudiantes de undécimo grado, el
60% con-personas del otro sexo (el 100% de las mujeres y el 33.3% de los
hombres) estos porcentajes son los mismos segun los resultados distribuidos en

décimo grado y undécimo grado. (Ver tabla 67).

Tabla 67. Incidencia de sexo anal. Personas con quien se practicd.

SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
INCIDENCIA DE SEXO | Si 1 1,5% 3 8.6% 4 4,0%
ANAL No 64 | 985% 32 | 91,4% 96 | 96,0%
Total 65 | 100,0% 35 | 100,0% | 100 | 100,0%
SEXO DE PERSONAS | Del mismosexo | - © 0% 2| 66,7% 2 | 50,0%
CON QUIEN PRACTICAS( Del otro sexo 1 | 100,0% 1| 333% 2 | 50,0%
Total 1 | 100.0% 3 | 100,0% 4 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el iter1).

% Col.= Porcentaje por columna.
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La incidencia de sexo oral es del 9.1% en la poblacion total, es de 7.8% en las
mujeres y el 11.4% en los hombres. La incidencia se observd solo en estudiantes

de un décimo grado con un 16.4%. (Ver tabla 68 y 69).

El 10.8% de las mujeres y el 20.6% de los hombres reciben sexo oral (la poblacion

total es del 14.1%).

De acuerdo al nivel, es la poblacion de undécimo grado la que mas recibe sexo

oral (21.8% de undécimo grado'y 4.5% de décimo grado).(Ver tabla 68 y 69).

Tabla 68. Incidencia de sexo oral.

SEXO Total
Femenino Masculino _
Frec. ' % col. Frec. % col. Frec. % col.
INCIDENCIA DE Si 5 7.8% 4 11,4% 9 9,1%
SEXO ORAL No 59 92,2% 31 88.6% 90 90,9%
Total 64 100,0% 35 100,0% 99 100,0%
RECIBIR SEXO Si 7 10,8% 7 20,6% 14 14,1%
ORAL ' No 58 89,2% 27 79,4% 85 85,9%
Total 65 100,0% 34 100,0% | © 99 100,0%
Tabia 69.
NIVEL Total
Décimo Undécimo
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
INCIDENCIA DE Si 0 0% 9 16,4% 9 9,1%
SEXO ORAL No 44 | 100,0% 46 83,6% 90 90,9%
Total 44 | 100,0% 55 | 100,0% 99 100,0%
RECIBIR SEXO Si 2 4,5% 12 21,8% 14 14,1%
ORAL No 42 95,5% 43 78,2% 85 85,9%
Total 44 | 100,0% 55 | 100,0% 99 "| 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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En cuanto a las dificultades en la respuesta sexual que han presentado los
hombres durante las relaciones sexuales vaginales predominaron la ereccion,
penetracion y eyaculacion rapida en un 45.5% vy la ereccion, penetracion y

demora en llegar el orgasmo en un 36.4%.

En las mujeres predominaron el intento de penetracion y experiencia de dolor en
un 76.9%, no lograr obtener orgasmos y demora para obtener orgasmos en un

7.7% cada uno. (Ver tabla 70).

Tabla 70. Situaciones durante las relaciones sexuales.

SEKO —_ Total |
Fernenino Masculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
| SITUACIONES Deseos sexuales y o o o

DURANTE LAS dificultad de erectar 0 0% ! 9.1% ! 4.2%

RELACIONES Deseos sexules,

SEXUALES ereccion y dificultad de 0 0% 1 9.1% 1 42%
mantener ereccion
Ereccidn, penetracion -
y demora en llegar al 0 0% 4 36.4% 4 16,7%
orgasmo
Ereccion, penetracion o o i
y eyaculacion rapida 0 0% S 45.5% S 208%
Estimulacion sexual y - ,
no sentir nada 1 7.7% 0- 0% 1 42%
Intento de penetracion 2 Qo o o
y experiencia de dolor 10 76.9% 0 0% 10 41.7%
No lograr obtener - o
orgasmo 1 7.7% 0 0% 1 4.2%
Demora para obtener . o o
orgasmo 1 7% 0 0% 1 4,2%

] Total | 13 100,0% 11 100.0% 24 100.0% }

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.



221

° Preferencia u orientacion sexual:

El 95.6% de la poblacion se considera “heterosexual”, es decir, se sienten atraidos
sexual y/o amorosamente por personas del sexo opuesto (el 98.2% de las mujeres
y el 90.9% de los hombres) (el 94.9% de décimo grado y el 96.1% de undécimo
grédo). El 4.4% de la poblacion se sienten confusos con respecto a su orientacion
“sexual (el 1.8% de las mujeres y el 9.;% de los hombres) (el 5.1% de décimo

grado y el 3.9% de undécimo grado). (Ver tabla 71).

Tabla 71. Orientacion sexual. A

SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
ORIENTACION [ Heterosexual 56 98,2% 30 90,9% 86 95,6%
SEXUAL Me siento confuso(a) 1 1,8% 3 9,1% 4 4,4%
Total 57 | 100,0% 33 | 100,0% 90 | 100,0%
NIVEL Total
Décimo Undécimo
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
ORIENTACION | Heterosexual 37 94,9% 49 96,1% 86 95,6%
SEXUAL Me siento confuso(a) 2 51% 2 3,.9% 4 4,4%
Total 39 [ 100,0% 51 | 100,0% 90 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

El sentirse confuso en cuanto a la preferencia u orientacion sexual es un estado

por el que algunos adolescentes atraviesan sobre todo si se tiene presente que
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estos se encuentran en la busqueda de su identidad sexual que marcara sus

actitudes adultas frente a la sexualidad.
e Fantasias sexuales:

El 11.1% de los estudiantes ha tenido fantasias sexuales con personas del mismo
séxo (el 9.2% de las mujeres y el 14.7% de los hombres. En cuanto a la
frecuencia de las fantasias sexuales con personas del mismo sexo el 15.4% de la
poblacion total respondid que las ha tenido “con frecuencia” (el 14.3% de las
mujeres y el 16.7% de los hombres), el 7.7% “regularmente” (el 16.7% de los
hombres), un 38.5% “pocas veces” (el 42.9% de las mujeres y el 33.3% de los

hombres, igualmente para cada respuesta). (Ver tabla 72).

Tabla 72. Incidencia y frecuencia de fantasias sexuales con personas del mismo sexo.

SEXO Total
Femenino Masculino .
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
FANTASIAS SEXUALES | Si . 6 9 2% 5 14.7% 19 11,1%
CON PERSONAS DEL
MISMO SEXO No 59 90,8% 29 85,3% 88 88,9%
Total. 65 | 100,0% 34 100,0% 99 | 100,0%
FRECUENCIA DE Con frecuencia 1 14,3% 1 16, 7% 2 15,4%
FANTASIAS SEXUALES [ Regularmente 0 0% 1 16,7% 1 7 7%
3108";42555’)%‘“\3 DEL  |Bocas veces 3| 429% 2 | 333% 5 | 385%
Muy pocas veces

3 42,9% 2 33.3% 5 38,5%

Total 7 | 100,0% 6 | 100,0% 13 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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. Relaciones sexuales homosexuales:

Con respecto a las experiencias sexuales (caricias, penetracion) con personas del
mismo sexo se encontrd una incidencia del 12.5% en las mujeres y un 5.9% en los
hombres, para un total del 8%. De acuerdo a la edad de la primera experiencia
sexual homosexual el 50% de las mujeres vivenciaron esta experiencia “antes de
los 10 anos”, el 50% tanto en las mujeres como en Iqs hombres “entre los 12 y 13

anos” y el 50.0% de los hombres de los “14 afios en adelante”. (Ver tabla 73).

Tabla 73. Incidencia de experiencias sexuales con personas del mismo sexo

y edad de primera vez.

SEXO Total
Femenino Masculino ‘
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.

INCIDENCIA DE Si :
EXPERIENCIAS 2 12,5% 2 5,9% 4 8,0%
SEXUALES CON
PERSONAS DEL MisMO | N ) 14 | 875% | 32| 941% | 46 | 920%
SEXO
Total 16 | 100,0% 34 | 100,0% 50 | 100,0%
EDAD PRIMERA Antes de los 10 afnos 1 50,0% 0 ,0% 1 25,0%
EXPERIENCIA SEXUAL [11213 1| 500% 1| 50,0% 2 | 50,0%
HOMOSEXUAL 14 anos en adelante 0 0% 1| 50,0% 1| 25,0%
Total 2 | 100,0% 2 | 100,0% 4 | 100,0%

" Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el ftem).

% Col.= Porcentaje por columna.

El 100% tanto de mujeres como de hombres tuvo su primera experiencia sexual
homosexual con un(a) amigo(a) este mismo 100% se encuentra en undécimo

grado . (Ver tabla 74).



Tabla 74. Pareja primera experiencia sexual homosexual.

SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
PAREJA PRIMERA Amigo(a)
EXPERIENCIA SEXUAL 2 | 100,0% 2 | 100,0% 4 | 100,0%
HOMOSEXUAL :
Total 2 | 100,0% 2 | 100,0% 4 [ 100,0%
NIVEL Total
Undécimo
Frec. % col. Frec. % col.

PAREJA PRIMERA Amigo(a) .
EXPERIENCIA SEXUAL 4 100,0% 4 100,0%
HOMOSEXUAL .
Total 4 100,0% 4 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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El 8.3% de la poblacién ha vivenciado experiencias sexuales homosexuales en la

actualidad (14.3% de los hombres de undécimo grado). Asi mismo, el 100% de la

poblacion reportd que su pareja homosexual es otra diferente a un vecino,

pariente, amigo(a) o profesor. (Ver tabla 75).

Tabla 75. Experiencias sexuales homosexuales en la actualidad y pareja homosexual.

SEXO Total
Femenino Masculiro
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.

EXPERTENGIAS S o | ow | 1| e | 1| s
HOMOSEXUALES EN LA No

ACTUALIDAD ) 100,0% 6 85,7% 11 91.7%
Total S 100,0% 7 100.0% 12 100.0%
PAREJA HOMOSEXUAL | Otro 0 0% 1 100.0% 1 100,0%
Total 0 0% 1 100.0% 1 100.0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Pgrcentaje por columna.
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Se evidencia que son los hombres los que tienen mas fantasias sexuales con
personas del mismo sexo y los que vivencian experiencias sexuales homosexuales

en la actualidad.

La presencia de estas fantasias y practicas sexuales (caricias, besos, penetracion,
masturbacion) no podrian interpretarse en todo los casos como una estructuracion
homosexual en la preferencia sekual, podrian explicarse por razones diferentes y
no serian tampoco indicadores de alguna “patologia” en la conducta sexual. Como
lo sefiala Acufia, Nader, Palacios, Campos (1996) “los y las adolescentes se
involucran en este tipo de experiencias posiblemente por diferentes motivos:
diferencias de habilidades sociales para abordar al otro sexo, el temor al recelo
aprendido en algunas experiencias negativas con el otro sexo; una mas facil
accesibilidad y mayor posibilidad para iniciarse con personas de su mismo sexo,
comparti-r por tiempo el cblegio, deportes, paseos de estudio, el desaliento o
desmotivacion relacionado con los primeros intentos para relacionarse con el otro
sexo, rasociados a la burla, ridiculizacion y comentarios negativos de sus practicas
heterosexuales; 0 sencillamente por experimentar y descubrir otras alternativas

para obtener placer.

o Edad de primera menstruacion — eyaculacion:

De la poblacion total de estudiantes se encontrd que el 3.2% tuvo su primera

menstruacion — eyaculacion antes de los 10 afios (el 4.9% de las mujeres), el
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29.8% entre los 11 y 12 afos (el 36.1% de las mujeres, el 18.2% de los
hombres), el 57.4% entre los 13 y 14 aios (el 52.5% de las mujeres, el 66.7% de
;'Ios hombres) y el 9.6% de los 15 afios en adelante (el 6.6% de las mujeres y el

15.2% de los hombres). (Ver tabla 76).

Tabla 76. Edades de primera menstruacion y eyaculacion.

SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
EDADES DE PRIMERA | Antes de los 10 anos 3 4,9% 0 0% 3 3.2%
MENSTRUACION O 11a12 22 | 36,1% 6 | 182% 28 | 29,8%
EYACULACION T13a14 32 | 525% | 22| 66,7% | 54 | 57.4%
15 afos en adelante 4 6,6% 5| 152% 9 9,6%
Total 61 | 100,0% 33 | 100,0% 94 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Haciendo referencia a la persona con la cual comenta_ron la primera
menstruacion-eyaculacion se observa que, en cuanto a las mujeres el 75.8%
comentd esta experiencia (primera menstruacion) con la “madre”, el 3.2% don el
“padre”, el 4.8% con un “pariente” y el 0% con un “hermano”; el 48% con una
“hermana”, el 0% con un “amigo”, el 6.5% con una “amiga” y el 4.8% con “otra

persona”.

En cuanto a los hombres el 16.7% comentd esta experiencia (primera eyaculacion)

~con la “madre”, el 6.7% con el padre, el 0% con un “pariente”, el 10% con un
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“hermano”, el 0% con una “hermana”, el 56.7% con un “amigo”, el 3.3% con una

“amiga” y el 6.7% con “otra persona”. (Ver tabla 77).

Tabla 77. Comentario primera experiencia menstruacion-eyaculacion.

SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
COMENTARIO Madre 47 75,8% 5 16,7% 52 56,5%
PRIMERA Padre 2 32% 2 6,7% 4 4,3%
EXPERIENCIA I "5ariente 3 4.8% 0 0% 3 3,3%
Hermano 0 ,0% 3 10,0% 3 3,3% |
Hermana 3 4,8% 0 ,0% 3 3.3% |
Amigo 0 0% 17 56,7% 17 18,5% |
Amiga 4 6,5% 1 3,3% 5 5,4% [
Otra persona 3 4,8% 2 6,7% 3 54% |
Total 62 100,9% 30 100,0% 92 100,0% |

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Con respecto a los sentimientos vivenciados con la primera menstruacion se
reportd que en las mujeres el 16.4% experimento “agrado”, el 24.6% ;‘desagrado”,
el 19.7% “angustia o temor”, el 9.8% "“verguenza”, el 13.1% “rabia”, el 9.8%
“dolor”, el 14.8% “alegria”, el 16.4% “asorﬁbro”, el 9.8% “preocupacion e
inquietud” y el 9.8% “dudas”. En cuanto a los hombres los sentimientos
vivenciados con la primera eyaculacion se registré que los hombres el 41.2%
experimento “agrado”, el 2.9% “desagrado”, el 5.9% "“angustia o temor”, los

items de “rabia” y “dolor” obtuvieron porcentajes de 2.9%, el 0% “dolor”, el
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8.8% “alegria”, el 38.2% “asombro”, el 5.9% “preocupacion e inquietud” y el 8.8%.

“dudas”. (Ver tabla 78).

_Tabla 78. Sentimientos vivenciados primera menstruacion o eyaculacion.

SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.

SENTIMIENTOS | AGRADO 10 | 16,4% 14 | 412% 24 | 25,3%
VIVENCIADOS DESAGRADO 15 | 24,6% 1 2,9% 16 | 16,8%
PRIMERA ANGUSTIA O TEMOR| 12 | 19.7% 2 5.9% 14 | 14,7%
MENSTRUACION VERGUENZA 6 9,8% 1 2,9% 7 7,4%
O EYACULACION - ' '

RABIA 8 | 13,1% 1 2,9% 9 9,5%

DOLOR 6 9,8% 0 ,0% 6 6,3% |

ALEGRIA 9 14,8% 3 8,8% 12 | 12,6% |

ASOMBRO 10 | 16,4% 13 | 382% 23 | 24,2% |

I'?\IRQES%JSSC'ON / 6 9,8% 2 5,9% 8 8,4%

DUDAS 6 9,8% 3 8,8% 9 9,5%
Total 61 | 100,0% 34 | 100,0% 95 | 100,0% |

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).
% Col.= Porcentaje por columna.
o Incidencia de embarazo:

La incidencia de embarazo se estimd teniendo en cuenta tanto la poblacion total

como la poblacion activa coitalmente (quienes habian tenido relaciones sexuales).

La incidencia de embarazos en la poblacion total es del 4% (1.5% en las mujeres y

8.6% en los hombres). (Ver tabla 79).



Tabla 79.

Incidencia de embarazo segln poblacion total.

INCIDENCIA RELACIONES SEXUALES CON PENETRACION VAGINAL Si

SEXD Total
Fempenim: Masculino
Frec. | % col. Frec. % col. Frec. | % col.
INCIDENCIA, BE Si 1 5% 3 2.6% 3 4 0%
EmMBARLIO Mo 64 | 985% 32 | 914% 95 | 96,0%
Total ' 65 | 100,0% 35 [1000% [ 100 [ 1000%
Tabla 80.

INCIDENCIA DE EMBARAZO Total
Si . No
Frec. % fila Frec. % fila Frec. % fila
SEXO Femenino 1 7,1% 13 92,9% 14 100,0%
Masculino 3 27,3% 8 72, 7% 11 100,0%
Total 4 16,0% 21 84,0% 25 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Fila.= Porcentaje por fila.
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Teniendo presente la poblacion con actividad coital es del 16% (27.3 de los

hombres y 7.1% de las fnujeres), la poblacion son estudiantes del COMIXBA, el

resto de instituciones no reportd incidencia de embarazo. (Ver tabla 80).

Considerando que la poblacidn con incidencia de embarazo pertenece a una misma

institucion, es curioso observar que precisamente esta institucion presenta un

promedio de conocimientos sexuales ( X: 11 ) por debajo de los promedios de las

otras instituciones ( X: 13 y 14 ) y a su vez tiene un mayor porcentaje de

adolescentes activos sexualmente.
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En cuanto a la poblacion total por colegios la incidencia se observo en el COMIXBA

.con el 11.1%. (Ver tabla 81).

Tabla 81. Incidencia de-embarazo por colegio.

INCIDENCIA DE EMBARAZO Total
Si No
Frec. % fila Frec. % fila Frec. % fila
COLEGIO | Comixba 2| 11.1% 32 | 88.9% 36 | 100.0%
Enssa 0 0% 49 | 100.0% 49 | 100,0%
g;ag‘;'lzc:s‘bse Q 0% 15 | 100,0% 15 | 100,0%
Total 2. 4.0% 96 | 96.0% | 100 | 100.0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Fila.= Porcentaje por fila.

Con relacion al nivel la incidencia de embarazo es del 2.2% en décimo grado y del

5.5% en undécimo grado. (Ver tabla 82).

Tabla 82. Incidencia de embarazo

NIWEL Totai ]
Ddcime LIndecimuo :
Fre:. % ool Frec. 4 col. Frex. W% ool
INCIDENCIA BE Si 1 2.2% 3 a5% 4 40%
BUBARAZD No 44 97 5% 52 94.5% o6 9%.0% |
I Total 44 100,0% 55 100,0% ) 106 100,07% J

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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e Edad del primer embarazo:

En cuanto a la edad del primer embarazo que en un 100% las mujeres se
embarazaron a los 15 anos y el 100% de los hombres embarazaron a esta misma

edad. (Ver tabla 83).

Tabla 83. Edad del primer embarazo.

SEXO Total
Fem=nino Masculino .
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
EDAD PRIMER 145 . .
EMBARAZO 1 1 1000% 3 | 100,0% 4 | 100,0%
Total 1 | 1000% 3 | 100,0% 4 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Teniendo en cuenta el nimero de veces que se ha estad en embarazo, se encontro
que el 100% de las mujeres ha tenido un embarazo y un 33.3% de los hombres ha
embarazado 2 veces, y otro 33.3% 4 veces. Estos porcentajes son iguales segun

los valores distribuidos en décimo grado y undécimo grado. (Ver tabla 84).

Tabla 84. Niimero de embarazos.

SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. % cal. Frec. % col. Frec. % col.
HNUMERC DE [ 1 1 100 0% 1 33.3% |. 2 50,0%:
EMBARAZOS | 2 0 0% 1 33,3% 1 250%
| 4 - 0 0% 1 33,3% 1 25,0%
Total 1 100,0% 3 | 1000% 4 | 100.0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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o Decision ante el primer embarazo:

Durante el primer embarazo el 75% de los estudiantes optaron por el “aborto”
(100% de los hombres) y el 25% decidieron “tenerlo y casarse / vivir juntos”
(100% de las mujeres). Estos porcentajes no varian segun los resultados

distribuidos en décimo y undécimo grado. (Ver tabla 85).

Tabla 85. Decision ante el primer embarazo.

SEXC Totat
Femening Masculine
Frec. % col. Frec. % cal. Frec. % col.
DECISIOM PRIMER® Ahorto 0 D% 3 | 100,0% 3 75.0% I
EMBARAZ® Tenerlo v casarse
- S == K 40 O ol K - Ty
Jyivir jurtes 1| 100,0% 0 0% 1] 250%
Total 1 | 100,0% 3 [ 1000% 4 | 100,0% |
NIVEL | Totsi |
Décimo Uridécimo
Frec. % cal. Frec. % cal. Frec. % ol
DECISION PRIMER Aborio 0 0% 3 100,0% 3 75,0%
BMBARAZG Tenerlo y casarse
r 1% ¥, = O
§ v juntos 1| 1000% 0 D% 11 250%
Total 1] 100,0% 23| 106,0% 4 | s |

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Con respecto al nimero de abortos practicados se observo que un 66.7% de los
hombres optaron una vez por el aborto, el 33.3% 4 veces. El 33.3% recurrid a
una comadrona. para la practica del aborto y el 66.7% recurrid a otra persona

(diferente a comadrona, médico o enfermera). (Ver tabla 86).



233

Tabla 86. Nimero de abortos y personas que lo bracticé.

SEXO Total
Femenino Mazculino
Frec. | % col. | Free. | %col. | Frec. | %col.
NUMERO DE 1 0 1%, 2| B67% 3] 867%
£ABCRTOS 4 | o 0% 1| 333% 1| 3:33%
Total 8] % 3 | 100,0% 3} 100,0%
PERSOMA QUE Comadrona 5] D% 1 32,3% 1 333%
PRACTICO EL 8BORTC [ Ctra parsona 0 0% 2| 667% 2| 867%
J Total | 0 0% 3 | 1000% 3 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron ef item).

% Col.= Porcentaje por columna.

El embarazo en la adolescencia trae consigo una serie de situaciones que los y las
adolescentes deben enfrentar, la reaccion de los padres,. sentimientos de culpa por
haberlos defraudado y a una sociedad que no mira con buenos o0jos el embarazo

en la adolescencia.

Por lo tanto ante un embarazo los y las adolescentes experimenta dudas, temores
al momento de decidir que hacer. Segin Romero (1999) “la opcion del
matrimonio o la unidn consensual en su mayoria terminan en separacion, ya que

ninguna de las dos partes se encuentran psicoldgica y socialmente preparadas”.

El aborto parece ser la opcidon que mas toman en cuenta los jovenes, con este
procedimiento aparentemente se acaba con el conflicto. Sin embargo, un aborto
mal practicado trae complicaciones en la mujer poniendo en peligro su vida y

enviandola en caso de urgencia al hospital y finalmente lo que se pretendia ocultar
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queda al descubierto y la adolescente es doblemente criticada por familiares y

conocidos.
"« Incidencia de noviazgos:

El noviazgo es considerado como una de las experiencias que le permite a los y las
adolescentes la posibilidad de probar el terreno de la sexualidad en un ambiente
amistoso y sin compromisos. Estableciendo amistades con miembros del sexo

opuesto.

El 8.1% de los estudiantes tuvieron su primer noviazgo antes de los 10 afos
(1.8% mujeres y 20% hombres), el 30.2% entre los 11 y 12 afos (30.4% de las
mujeres y el 30% de los hombres), el 47.7% entre los 13 y 14 anos (50% de las
“mujeres y el 43.3% de los hombres), el 14% de los 15 anos en adelante (17.9%

de las mujeres y el 6.7% de los hombres). (Ver tabla 87).

Tabla 87. Edad del primer noviazgo.

SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. % coi. Frec. % col.
EDAD DEL Antes de los 10 afnos 1 1.8% 6 20,0% 7 8,1%
PRIMER 11a12 17 | 30,4% 9 | 30,0% 26 | 30,2%
NOVIAZGO 33712 28 | 50.0% 13 | 43.3% 41 | 47,7%
15 afos en adelante 10 17,9% 2 6,7% 12 14,0%
Total 56 | 100,0% 30 | 100,0% 86 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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Discriminando Ia.in‘cidencia de noviazgos de acuerdo al nivel que cursan los
| estudiantes se observa que: El 7.9% de estudiantes de décimo grado y el 8.3%
"' de undécimo grado tuvieron su primer noviazgo antes de los 10 afios, el 34.2% de
-la poblacion de décimo grado y el 27.1% de la poblacién de undécimo grado lo
tuvieron entre los 11 y 12 afios, el 50% de estudiantes de décimo grado y el
45.8% de estudiantes de undécimo grado entre los 13 y 14 afos y el 7.9% de

décimo grado y el 18.8% de undécimo grado de los 15 afios en adelante. (Ver

tabla 88).'
Tabla 88. Edad de! primer noviazgo.
NIVEL ‘ Total
Décimo Undécimo
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
EDAD DEL | Antes de los 10 anos 3 7.9% 4 8.3% 7 8,1%
PRIMER 11212 13 | 34,2% 13 | 27,1% 26 | 30,2%
NOVIAZGO 5375712 19 | 50,0% | 22 | 458% | 41 | 47.7%
15 afios en adelante 3 7.9% 9 | 18.8% 12 14,0%
Total 38 | 100,0% 48 | 100,0% 86 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

En cuanto al nimero de noviazgo, el 37.5% de las mujeres y el 40% de los
hombres habian tenido entre "1 y 2 noviazgos”, el 42.9% de las muijeres y el
16.7% de los hombres han tenido entre “3 y 4 noviazgos”, el 12.5% de las

mujeres y el 40% de los hombres habian tenido entre "5 y 7 noviazgos”, el 7.1%



236

de las mujeres y el 3.3% de los hombres han tenido "8 0 més noviazgos”. (Vef

grafica 89).

Tabla 89. NUmero de noviazgos.

SEXO Total
Femmanino Masculino
Fres. % col. Free. % cal. Frec. S col.

NUMERO DE 1 a 2 nvviazgos 21 3T5% 12 40.0% 33 284%
HOWIAZGOS Jad 24 | 428% 5 15,7 % 29 [ 337%

5a7 - 7 12,5% 12 W0 19 22.1%

§ noviazgos gn adelarte 4 71% 1 353% 5 58%
Total 55 | 1000% 20 | 100,0% 28 1000% |

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron €l item).

¢ Incidencia de noviazgo en la actualidad

% Col.= Porcentaje por columna.

El 57% de los estudiantes tenian un noviazgo al

momento de la aplicacion de la

prueba (56.9% de las mujeres y el 57.1% de los hombres). De acuerdo al nivel el

60.0% de estos estudiantes cursan décimo grado y el 54.5% undécimo grado. (Ver

tabla 90).
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Tabla 90 Incidencia de noviazgo en la actualidad.

I EES Total
Femeeninm Masculino
) Frec. % col. Frec. % col. Frec, %4 col.
INCIBENCIADE | Si 37 | 5683 20| 5719 57 | s7T.o%
NOVIAZGO EN LA
ACTUALIDAD Ne 28 4317 15 423% 43 43.0%
Tetal 85 100.0% 35 | 1000% 100 1000%
MIWVEL Total
Dacimo Urdécimo
Frec. % cal. Frec. % wol. Frec. % col
IMNCIDEMCIADE | 5i 27 | 600% | 30 | 545% 57 | s7.0%
MOVIAZGO EN LA
ACTUALIDAD Mo 15 | 40.0% 25 | 4554 4r | 43.0%
Total 45 | 100.0% 55 | 100,0% ion | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Con relacion al tiempo que llevan los estudiantes en el noviazgo actual, el 67.6%
de las mujeres y el 70% de los hombres se encuentran en el “primer ano”, el 27%
de las mujeres y el 30% de los hombres se encuentran en el “segundo ano”, el

2.7% de las mujeres se encuentra en el “tercer afio” y el otro 2.7% de éstas se

encuentran en el “cuarto ano”. (Ver tabla 91).

Tabla 91. Tiempo del noviazgo actual.

SEXD Total
Femenino sculino
Frec. | %oool. | Fres. | Kool | Fres. | % eul.
TIEWPO 1er ano 25 67V.8% 14 00% 39 83 4%
2?:;{;*:150 2do ano 10 27.0% 4 30.0% 18 FCRARS
- 2er anm 1 27% D S 1 18%
4to ann 1 2.7% ] 0% 1 18%
Total 37 100078 20 100.0% 57 100.0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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Por otra parte, el 34% de la poblacidn reportaron que sus padres tienen
conocimiento de su noviazgo actual (28.6% de las mujeres y 44.1% de los

hombres). (Ver tabla 92).

Tabla 92. Conocimientos de los padres acerca del noviazgo actual.

SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. | %col. | Frec. | %col. | Frec. | % col.
SABEN TUS - Si 18 28,6% 15 44 1% 33 34,0%
?GE[)\]I_\(’)E\/?ADZZO No 17 27,0% 3 8,8% 20 20,6%
ACTUAL ':r? ‘;eg%‘t’u';ﬁ;fjgo 28 | 444% | 16 | 47.i% | 44 | 454%
Total . 63 | 100,0% 34 | 100,0% 97 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

En cuanto al nivel se observa que del porcentaje de estudiantes que reportaron

que sus padres tienen conocimiento de su noviazgo el 25.6% cursaba décimo

grado y el 40.7% cursaba undécimo grado. (Ver tabla 93).

Tabla 93. Conocimientos de los padres acerca del noviazgo actual.

NIVEL Total
Décimo Undécimo
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
SABEN TUS | Si 11 25,6% 22 | 40.7% 33 | 34,0%
?GDI\I%EVSIADZ%O No 14 | 32,6% 6| 11,1% 20 | 20,6%
ACTUAL ':: It:r;%?u;‘ﬁ;:dzgo 18| 419% | 26 | 481% | 44 | 454%
Total 43 | 100,0% 54 | 100,0% 97 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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| Al indégar la forma por la cual los padres se enteraron de éste noviazgo, el 54.3‘;/0
de los estudiantés contestaron “se los dije” (42.3% de las mujeres y el 70% de los
" hombres), el 15.2% “se lo contaron” (el 19.2% de las mujeres y el 10% de los
hombres), el 13% “se dieron cuenta” (15.4% de las mujeres y el 10% de los
. hombres) y el 17.4% respondid “otro medio diferente” a los especificadps

anteriormente, (el 23.1% de las mujeres y el 10% de los hombres). (Ver tabla 94).

Tabla 94. Como se enteraron los padres del noviazgo actual.

SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
COMO SE ENTARON | Se Io dije 11 | 42,3% 14 | 70,0% 25 | 54,3%
LOS PADRES DEL Se lo contaron 5 19,2% 2| 10,0% 7 | 15.2%
NOVIAZGO ACTUAL "S5 dieron cuenta 4 | 15,4% 2 | 10.0% 6 | 13.0%
Otra 6 | 23,1% 2 | 10.0% 8 | 17.4%
Total 26 | 100,0% 20 | 100,0% 46 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

e Actitud de los padres ante el noviazgo actual:

El 31.4% de las mujeres y el 55.9% de los hombres reportaron que sus padres
“estan de acuerdo” con el noviazgo en la actualidad, el 47.1% de las mujeres y el
14.0% de los hombres los padres “estan mas o menos de acuerdo” y en el 21.6%

de las mujeres y el 2.9% de los hombres “estan en desacuerdo”. (Ver tabla 95).
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Tabla 95. Actitud de los padres ante el noviazgo.

SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. % col Frec. % col.
ACTITUD DE Estan de acuerdo 16 | 31,4% 19 55.9% 35 41,2%
e EStan mas o menos 24 | 471% | 14| 412% | 38 | 447%
Estan en desacuerdo 1 21,6% 1 2,9% 12 14,1%
Total 51 | 100,0% 34 | 100,0% 85 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

La aceptacion es mayor en los padres (madre-padre) de los adolescentes hombres,
lo que indica que al igual que los comportamientos sexuales el noviazgo en los

hijos hombres es culturalmente mayor estimulado y aceptado que en las hijas.

Una vez mas se evidencia como los patrones culturales modelan la construccion de
la sexualidad a partir de estereotipos que estimulan mayor actividad en los varones
e inhibicién en las mujeres como se ebserva también en el mayor nimero de
parejas sexuales que tienen los hombres y el mayor indice de practicas

masturbatorias en estos.
e Aceptacion de las relaciones sexuales en el noviazgo:

El 45.4% de la poblacion consideran aceptables las relaciones sexuales vaginales

en el noviazgo (39.7% de las mujeres y el 55.9% de los hombres), el 54.6% de la
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" poblacion no lo estan (60.3% de las mujeres y él 44.1% de los hombres). (Ver

tabla 96).
Tabla 96. Consideras aceptables las relaciones sexuales en el noviazgo
SEXO Total
Femenino Masouling
Frec. Yacol. [ Frec. [ % ool Frec. [ % cal.
ke - 25 | 397% | 19 | ssa% | 44 | asam
RELACICNES SE¥UALES MNo _ - s c )
BN MOVIAZGO 38 | ®0,3% 15 | 434% 53 | S45%
Total 53 | 100,0% 34 | 100,0% g7 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

los y las adolescentes exponen una variedad de razones para justificar si
consideran o no aceptables las relaciones sexuales durante el noviazgo. Es curioso
observar que son precisamente la mayoria de los que han tenido practicas coitales
los que consideran aceptables este-tipo de practica durante el noviazgo, porque
“son algo normal”, “algo natural”, “son una forma de demostrar amor”, “son -
necesarias”, “hay que experimenfar” y “porque son agradables”. Tales respuestas
evidencian como el deseo sexual es uno de los dinamismos emocionales que
acompanan la adolescencia y como lo indican los planteamientos tedricos de
Sullivan (1996) el y la adolescente pasa de la amistad intima con personas del

mismo sexo al establecimiento de amistades intimas con personas de distintos

Sexos.
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Asi mismo, el mayor porcentaje de los que no se han iniciado coitalmente refieren
que no son aceptados porque “no es el momento adecuado para tenerlas”, “debe
” o\ n”

conocerse mejor a la pareja”, “aun no estan preparados”, “porque difieren de sus

principios morales y religiosos” y “porque deben darse dentro del matrimonio”.

Algunas de estas razones reflejan que los y las adolescentes de Baranoa son
- concientes de la falta de madurez emocional que posee para el inicio de practicas
sexuales vaginales, por su parte otras de estas razones muestra la influencia de las
creencias religiosas como imperativo que reprimen este tipo de practicas antes del

matrimonio.

e Incidencia de relaciones sexuales en el noviazgo actual:

El 24.1% de los estudiantes tiene relaciones sexuales en el noviazgo actual (20.6%
de las mujeres y el 30% de los hombres) y el 75.9% No (79.4% de las mujeres y
el 70% de los hombres). Existe diferencia en cuanto a la incidencia de relaciones

sexuales vaginales en el noviazgo entre hombres y mujeres. (Ver tabla 97).

Tabla 97. Relaciones sexuales en el noviazao actual.

SEXO Total
Femenino Masgulino
Frec. 2% col. Frec. 6 col. Frec. %% col.
RELACIONES SEXUALES [ Si 7| 2068% 6 | 300% 13 | 241%
EN MOVIAZGO ACTUAL Mo 27 79,4% 14 70,3% 41 75,9%
Total - 24 | 100,0% 20 | 1000% 54 | 100,0%
DESECS DE TEMER Si 18 52,9% 11 75,6% 29 60, 4%
RELACIONES SERLIALES Mo 18 47,1% 3 21 4% 19 39,6%
Tctal 24 1 1300% 14 | 100 0% 45 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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Respecto al deseo de tener relaciones sexuales en el noviazgo 60.4% de la
poblacidn que mantiene una relacion de noviazgo si desea tenerla (52.9% de las
mujeres y 78.6% de los hombres). El 39.6% no desea tenerlas (47.1% de las

mujeres y el 21.4% de los hombres). (Ver tabla 97).

Al indagar sobre las razones por las cuales los estudiantes no han tenido relaciones
- sexuales en el noviazgo actual, el 13.7% de los estudiantes reporta que: “es por
temor al padre y/o a Ié'madre” (9.1% de las mujeres y el 22.2% de los hombres),
el 2% “por que no es la pareja adecuada” (0% de Ias'mujeres y el 5.6% de los
hombres), el 2% por el “riesgo de una ITS” (el 0% de las mujeres y el 5.6% de
los hombres), el 49% por que “no se sienten preparados” (57.6% de las mujeres
y el 33.3% de los hombres), el 11.8% "“temor a un embarazo” (3% de las mujeres
y el 27.8 de los hombres), el 15.7% por que “quiero conservar mi virginidad”

(24.2% de las mujeres y el 0% de los hombres). (Ver tabla 98).

Tabla 98. Razdn de no tener relaciones sexuales en el noviazgo actual.

SEXO Totai
Famenino Maspulino
Frec, % col. Frec. % ol Frec. % col
RAZOM DE NO Por temor al padre yio a la - o . - - 7o
TENER madre R 91% 4 22 2%, ; 15,7%
RELACIONES Mo es la pareja adscuada 0 0% 1 5 5% 1 2,0%
SEXUALES EM R .
For el Sy
NOVIAZGO or el r1esgo & una ETS y . 4% 3 56% 1 2.0%
al ¥iH SIDA
ACTUAL Mo me siento
B . S7 B 279 TG 55 <,
preparado(a) 19 57 6% 6 33,3% 23 49,13_(.
Por tetnor a un embarazo 1 3.0% 5 27 3% & 11,8%
'| Quiero conservar mi
= 24 9%, o S %
virginidad 8 24 2% ) 0% 8 157%
Otra 2 51% 1 56% i 5.9%
Total 33 | 100,0% 18 | 100,0% 1 100 0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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-

Estos datos sugieren que a pesar qué existe un alto indice de estudiantes que
desean téner relaciones sexuales durante el noviazgo actual, el reconocimiento de
no estar preparados y preparadas es la mayor razdn para no tenerlas. Se
evidencia entonces que- los y las adotescentes son concientes de la falta de
madurez emocional que aun tienen y de la débil formacion sexual que han recibido

de las fuentes de informacion.

Sin embargo, culturalmente se piensa que la problemdtica sexual del adolescente
es producto de su “irresponsabilidad”, “inmadurez” e “inestabilidad emocional",
descénociendo que una de las causas de dicha problematica es la deficiente e
inadecuada educacion sexual que han recibido de los modelos. Esta deficiencia en
informacion sexual se refleja en los bajos conocimientos sexuales reportados por el

estudio.

En cuanto al nimero de noviazgos con relaciones sexuales el 75% de los
estudiantes las ha tenido en el “primer noviazgo” (91.7% de las mujeres y el 50%
de 'lo_s hombres), el 10% las ha tenido entre “2 y 3 .noviazgos” (0% de las mujeres
y el 25% de los hombres), el 15% las ha tenido entre “4 3 6 noviazgos” (8.3% de

las mujeres y el 25% de los hombres). (Ver tabla 99).
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Tabla 99. Ndimero de noviazgos con relaciones sexuales.
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SEXC Totsd [
Femenino Masculino
Frer:. % col. Frec. S il Frac %% col.
NUMERC DE [1 Moviazgo 1| 91,7% 4 | 500% 15 | 750%
NOVIAZGOS CON |2a3 0 0% 2 | 250% 2 | 100% |
RELACIOMES SEXUSLES 526 Naviezaos 3 53% > [ 250% 2] 150%
I Total { 12 | 1000% & | 100,0% 20 [ 1000% |

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

¢ Importancia de la virginidad en la mujer:

El cuanto a la importancia que le dan los estudiantes a la virginidad en la mujer el

64% lo consideran “muy importante” (61.5% de las mujeres y el 68.6% de los

hombres), el 13% considera que es “mas o menos importante” (21.5% de las

mujeres y el 5.7% de los hombres), el 16% considera “algo importante” (4.6% de

las mujeres y el 11.4% de los hombres). (Ver tabla 100).

Tabla 100. Importancia de {a virginidad en la mujer.

SEXO Total
Femenino Mascuiino
Frec. % coi. Frec. % col. Frec. % col.
IMPORTANCIA DE | Muy importante 40 61,5% 24 68,6% 64 64,0%
LA VIRGINIDAD Mas o menos importante 8 | 12.3% 51 143% 13 | 13,0%
Algo importante 14 21,5% 2 5,7% 16 16,0%
Nada importante 3 4,6% 4 11,4% 7 7,0%
Total 65 | 100,0% 35 | 100,0% 100 | 100,0%
Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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A pésar que el mayor indice de los y las adolescentes consideran “muy importante
la virginidad én la mujer, sélo un 15.7% indica que esta es la razon para no tener
relaciones sexuales durante el noviazgo. Esto sugiere que el conservar la
virginidad no es la razdn evidente por la que los y las adolescentes no tienen
relaciones sexuales; considerarla importante mas bien es el resultado del
modelaje en el que los adolescentes aprenden que algunas cosas tienen valor
" porque padres, madres, la religion y otros entes socializadores lo muestran como

imperativo social.

e Conversacion con novio(a) sobre las relaciones sexuales vy

sexualidad:

El 66.1% de la poblacién que tienen un noviazgo en la actualidad conversa con su
novio(a) sobre relaciones sexuales y sexualidad (el 71.1% de las mujeres y el
57.1% de los hombres) y el 33.9% no lo hacen (el 28.9% de las mujeres y el

42.9% de los hombres). (Ver tabla 101).

Tabla 101. Conversas con tu novio(a) sobre relaciones sexuales y sexualidad.

SEXO Total
Femenino Masculino
Frec. |. % col. Frec. % col. Frec. % col.
CONVERSAR CON Si 27 71.1% 12 57.1% 39 66,1%
NOVIO(A) SOBRE
RELACIONES SEXUALES No . 1" 28.9% 9 42,9% 20 33.9%
Total 38 100,0% 21 100,0% 59 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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o Caricias sexuales activas:

El 39.1% de la poblacion ha dado caricias en las nalgas (26.4% de las mujeres y el
58.8% de los hombres), un 30.3% de los estudiantes han acariciado los senos -
(7.1% de las mujeres y el 58.8% de los hombres), el 31.8% de los estudiantes
han acariciado los genitales de su pareja (27.6% de las mujeres y el 47.1% de los
hombres); el 11.9% de la poblacién ha acariciado con la boca los genitales de su

pareja (21.6% de las mujeres y el 47.1% de los hombres). (Ver tabla 102).

Tabla 102. Caricias activas en nalgas, senos y genitales.

SEXO Total
Femenino Masculino :
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.

DAR CARICIAS EN LAS SI 14 26,4% 20 58,8% 34 39,1%
NALGAS No 39 73,6% 14 41,2% 53 60,9%
Total 53 100,0% 34 100,0% 87 100,0%
DAR CARICIAS EN LOS S| 3 7.1% 20 58,8% 23 30,3%
SENOS No 39 92,9% 14 41,2% 53 69,7%
Total 4?2 100,0% 34 100,0% 76 100,0%
‘DAR CARICIAS EN LOS Sl 11 21,6% 16 47.1% 27 31,8%
GENITALES No " 40 78,4% 18 52,9% 58 68,2%
Total 51 100,0% 34 100,0% 85 100,0%
ACARICIAR CON LA S| 6 12,0% 4 11.8% 10 11,9%
BOCA LOS GENITALES No 44 88,0% 30 88.2% 74 88,1%
Total ] 50 100,0% 34 100,0% 84 100,0%)

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

De acuerdo al nivel el 28.9% de los estudiantes de decido grado y el 46.9% de
undécimo grado han dado caricias en las nalgas, el 25.7% de décimo grado vy el

34.1% de undécimo grado han acariciado los sefios, el 24.3% de estudiantes de
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décimo grado y el 37.5% de undécimo grado han acariciado con las manos los
genitales de su pareja, el 8.3% de décimo grado y el 14.6% de-undécimo grado

han acariciado con la boca los genitales. (Ver tabla 103).

Tabla 103. Caricias activas en nalgas, senos y genitales.

NIVEL Total
Décimo Undécimo
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.

DAR CARICIAS EN LAS S 11 28,9% 23 469% | - 34 39.1%

NALGAS No 27 71.1% 26 53.1% 53 60,9% |
| Total 38 100,0% 49 100,0% 87 100,0% |

DAR CARICIAS EN LOS Sl 9 25.7% 14 34.1% 23 30,3% |

SENOS No 26 74.3% 27 65,9% 53 69,7% |
| Total - 35 100,0% 41 100,0% 76 100,0% |

DAR CARICIAS EN LOS Sl 9 24,3% 18 37,5% 27 31,8% |

GENITALES No 28 75.7% 30 62,5% 58 68,2% |
| Total 37 100,0% 48 100,0% 85 100,0% |

ACARICIAR CON LA S 3| 83% 7 14,6% 10 11,9% |

BOCALOS GENITALES No 33 91.7% Y 85,4% 74 88.1% |

Total : 36 100,0% 48 100,0% 84 100,0% |

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

. Caricias sexuales pasivas:

El 41.8% de los estudiantes han recibido caricias en las naigas, de estos el 46.9%
son mujeres y el 32.4% son hombres, en cuanto al nivel el 38.6% cursa décimo

grado y el 44.4% undécimo grado.

El 31.6% de los estudiantes ha recibido caricias en los senos, las mujeres en un
46.9% Yy los hombres en un 2.9%, de estos el 31.8% cursa décimo grado y otro

31.5% cursa undécimo grado.
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El 28.9% de los estudiantes ha recibido caricias con las manos en los genitales,
28.6% de las mujeres'y 29.4% de los hombres, un 18.6% cursa décimo grado y

un 37.0% cursa undécimo grado.

El 16.5% de los estudiantes han recibido caricias con la boca en sus genitales, de
estos el 15.9% eran mujeres y el 82.4% eran hombres, en un 11.6% esta

~ poblacion cursa décimo grado y 20.4% cursa undécimo grado. (Ver tabla 104).

Tabla 104. Caricias pasivas en nalgas, senos y genitales.

SEXO : Total 1
: - Femenino Masculino

Frec. % col. Frec. % col. Frec. g%_l

RECIBIR CARICIAS EN s 30 46.9% 11 324% ] B
LAS NALGAS No 34 531% | 23 67.6% 57 |  58.2% |
[ Total 64 100,0% 34 100.0% 98 | 100.0% }
RECIBIR CARICIAS EN sl 30 46.9% 1 2,9% 31 | 316% |
LOS SENOS No 34 531% | 33 97.1% 67 |  684% |
| Total 64 1000% | 34 100.0% 98 | 1000% |
RECIBIR CARICIAS EN sl 18 28,6% 10 29.4% 28 | 28.9% |
LOS GENITALES No 45 71,4% 24 70,6% 69 | 711% |
| Total 63 100,0% 34 100,0% 97 | 100.0% {
RECIBIR CARICIAS Sl 10 15,9% 6 17.6% 16 |  165% |
CON LABOCAEN LOS No 53 841% | 28 82.4% 81 | 835% |

Total 63 1000% | 34 100,0% 97 | 1000%

- NIVEL Total
Décimo i Undécimo

Frec. % col Frec. % col. Frec. % col.

RECIBIR CARICIAS EN Si 17 38.6% 24 44.4% a7 ATBR
LAS NALGAS No 27 614% | 30 55.6% 57 |  582% |
[ Towl . 44 100.0% 54 100,0% 98 | 1000% |
RECIBIR CARICIAS EN 5 14 31.8% 17 31.5% 31 | 316% |
LOS SENOS No 30 68.2% 37 68.5% 67 |  684% |
| Total 44 100.0% 54 100,0% 98 | 100.0% }
RECIBIR CARICIAS EN Si 8 18.6% 20 37.0% 28 | 289% j
LOS GENITALES No 35 81.4% 34 63.0% 69 | T11% |
| Total 43 100.0% 54 100.0% S7 | 1000% {
RECIBIR CARICIAS Sl ' 5 11.6% K 20,4% 16 | 165% §
CON LABOCAEN LOS No 38 88.4% 43 79.6% 81 | 835% |
[ Total 43 100,0% 54 | 100,0% 97 | 1000% |

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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En general, la poblacion total de los y las adolescentes que han tenido o no
experiencias sexuales vaginales estan experimentando este tipo de conducta.
Podria decirse que estas conductas estan- siendo vivenciadas por los y las
adolescentes de Baranoa como practicas que no constituyen o no hacen parte de
la sexualidad activa, lo cual puede llevar a que se incremente cada vez este tipo de
actividades sexuales en los y las jovenes aproximandose cada vez mas al inicio

coital o a la primera experiencia sexual vaginal.
. Incidencia de abuso sexual:

EL 1% de la poblacion de estudiantes fue victima de abuso sexual (2.9% de los

hombres y 0% de las mujeres). (Ver tabla 105).

Tabla 105. Incidencia de abuso sexual.

SEXO Total 1
Femenino Masculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.

INCIDENCIA DE Si 0 .0% 1 |- 2.9% 1 1.0%
ABUSO SEXUAL .| No 65 100.0% 33 97.1% 98 99.0% |}
| Total " 65 100,0% 34 100.0% 99 100.0% |
| EDAD PRIMER | 18 0 0% 1 100.0% 1 100.0% |
| Total 0 0% 1 100.0% 1 100,0% |

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

La edad en la que se presentd el abuso fue a los 16 afios (Ver tabla 105), y fue

ejercido por otra persona diferente al padrastro, madrastra, padre, madre,
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hermano(a), profesor(a), pariente cercano, pariente lejano, o un vecino. (Ver tabla

106).

Tabla 106. Persona o personas que han abusado sexuaimente.

SEXO Total
Femenino Maéculino
Frec. % col. Frec. % col. Frec. % col.
ﬁ‘i%?g:ﬁﬁg EN No 1| 100.0% 1| 100.0% 2 | 100,0%
| Total 1 100,0% 1 | 100,0% 2 | 100.0%
— PADRASTRO 0 0% 0 0% 0 0%
Persona o MADRASTRA 0 0% 0 0% 0 0%
personas que PADRE ) 0% 0 0% 0 0%
han abusado MADRE 0 0% 0 Q% 0 0%
sexualmente HERMANO 0 0% 0 0% 0 0%
de ti HERMANA 0 0% 0 0% 0 0%
PARIENTE CERCANO 0 0% 0 0% 0 0%
PARIENTE LEJANO 0 0% 0 0% 0 0%
PROFESOR 0 0% 0 0% 0 0%
PROFESORA 0 0% 0 0% 0 0%
VECINO 0 0% 0 0% 0 0%
OTRA PERSONA 0. 0% 1 | 100,0% 1 1,5%
gg :gfgg%gfdi{o 65 | 100,0% 0 0% 65 98.5%%
Total 65 | 100.0% 1 | 100,0% 66 | 100,0%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.

Respecto a la persona a quien se informd de estos abusos el 2.9% de los hombres

sefala que al padre (100% de la poblacion abusada). (Ver tabla 107).

Tabla 107. Personas informadas de estos abusos.

SEXO Total
Masculino
Frec. % col. Frec. % col.
A QUIEN INFORMA DE Padre
ESTE O ESTOS ABUSOS 1| 100.0% 1| 1000%
Total 1 | 100,0% T | 1000%

Nota: Frec.= Frecuencia (Cantidad de personas que contestaron el item).

% Col.= Porcentaje por columna.
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10. CONCLUSIONES

" Partiendo de los resultados arrojados por este estudio podria decirse que los
conocimientos sexuales y las caracteristicas del comportamiento sexual de los y las
adolescentes que cursan décimo y undécimo grado en los colegios oficiales de
bachillerato del municipio de Baranoa difieren en pocos aspectos de estudios
_realizados anteriormente, lo que sugiere que una vez mas nos encontramos ante
una poblacion adolescente desinformada en el tema de la sexualidad y en
consecuencia ejerciendo de forma irresponsable practicas sexuales con alto riesgo

de embarazo y ITS y VIH-SIDA.

En cuanto é! nivel de “conocimiento sexual de los y las adolescentes no se>
evidencian diferencias significativas entre. hombres y mujeres. Ambos géneros
tienen un nivel de conocimiento sexual muy bajo lo que indica que las condiciones
que proporciona el medio social para el aprendizaje de la informacion sexual de
hombres y mujeres no son las mas adecuadas debido a que existe poca o ninguna

comunicacion y confianza con el padre, la madre y las personas a cargo.
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Asi mismo, no se encontraron diferencias en cuanto al nivel académico.

El Colegio Mixto de Bachillerato de Baranoa en comparacion con las otras dos
“instituciones del estudio obtuvo el puntaje mas bajo en conocimientos sexuales lo
_que refleja que la poblacion de estudiantes de esta institucion educativa tienen
“mayor desinformacion en las areas que mide el instrumento de conocimientos
“sexuales; es curioso observar que es precisamente a esta institucion a la que
pertenece la mayor parte de la poblacion activa coitalmente y que ha

experimentado un mayor nimero de embarazos.

Por otra- parte, el nivel de conocimiento sexual segun las areas que mide el

cuestionario se encontrd que el puntaje mas alto se obtuvo en el area de biologia y
fisiologia de reproduccion lo que sugiere que la educacion sexual impartida en las
}nstituciones educétivas de Bafanoa y en general el aprendizaje adquirido acerca
de la sexualidad, se reduce a la dimension bioldgica de ésta; dejandose de lado
las dimensiones psicoldgica, social y ético-axioldgica legal, importantes para la

comprension integral de la-sexualidad humana.

Los resultados del estudio indican que los entes socializadores encargados de
transmitir la informacion acerca de la sexualidad no lo hacen de manera adecuada.
Qpizés en las instituciones educativas de Baranoa tienen vacios y falencias

importantes en materia de educacion sexual.
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Los bajos puntajes en conocimiento sexual observados en los y las estudiantes

adolescentes de Baranoa parecen revelar dos supuestos claros.

El primero, que las instituciones educativas no estan desarrollando programas y
estrategias para el aprendizaje de la sexualidad responsable y en caso de que si lo

estén haciendo no se estan obteniendo resultados eficaces.

El sequndo supuesto es que en los hogares se esta silenciando el tema de la
sexualidad,' cada vez se habla menos del asunto, probablemente para no despertar
la curiosidad de los y las adolescentes de Baranoa hacia esta temética “entre
menos se sabe menos se hace” esta es una idea equivoca que por lo general
manejan los adultos y paraddjicamente el estudio demuestra gue “entre menos se

sabe mas se hace”.

Por otra parte, se observa una poblacidon adolescente que vivencia su sexualidad
mostrando un sin nimero de comportamientos que van desde tener practicas
sexuales no penetrativas hasta actividades sexuales con pernetracién vaginal a

edades tempranas.

Respecto a la masturbacion en los y las adolescentes de Baranoa ésta practica se

constituye en una actividad poco frecuente, vivenciada con temor y miedo de ser

visto. La edad de inicio de esta practica esta dada entre los 13 y14 aiios tanto en
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hombres como en mujereé. Este comportamiento es mayor en los hombres. Se
observa que la masturbacion en la-poblacion adolescente de Baranoa ha sido
vivenciada con sentimientos negativos, quizas, porque alrededor de esta practica
se han construido una serie de creencias erroneas que han distorsionado el
“significado que tiene la masturbacion en el desarrollo sexual del adolescente como

medio para explorar su propio cuerpo y satisfacer asi sus deseos sexuales.

En cuanto a la incidencia de relaciones sexuales vaginales en los y las adolescentes
de Baranoa es proporcionalmente baja y no existen diferencias significativas para
su inicio. Ambos sexos han experimentado su >primera relacion coital en un
promedio de 14 a 16 afios. La mayoria de estos adolescentes vivencio esta
experiencia con el novio o la novia lo que indica que las practicas sexuales
vaginales se dan dentro del noviazgo. La casa de los varones se constituye en el
lugar donde se propicia esta actividad sexual. Las adolescentes baranoeras
experimentaron su primera relacion sexual como algo mas o menos agradable. En
cuanto a ias expectativas tanto para hombres como mujeres esta primera practica
fue algo parecido a como lo imaginaban. El método anticonceptivo mas usado en

esta primera experiencia sexual vaginal fue el condon.

La primera relacion sexual es de gran importancia para el y la adolescente, pues

constituye una experiencia a la cual se acercan llenos de deseos, temores y
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expectativas en la que suelen poner en juego toda su valia personal, fisica y

emocional.

Es curioso observar que los y las adolescentes en la primera relacion sexual vaginal
experimentada tuvieron en cuenta el uso de un método anticonceptivo y que en la
actualidad han descuidado este aspecto arriesgandose a tener practicas coitales
con métodos anticonceptivos poco eficaces como el coito interrumpido y el ritmo,

aun reconociendo que existe el riesgo de un embarazo o ITS y VIH-SIDA.

Se observa la tendencia de los adolescentes hombres de Baranoa a tener mas
parejas sexuales que las mujeres, esto podria estar asociado con los imperativos
sociales que marcan la sexualidad en el hombre, a mayor experiencia sexual es
mayor la virilidad del hombre, es decir, que culturalmente se estimula el
machismo. Aunque no es evidente la presencia de ITS y VIH-SIDA eﬁ la poblacion
adolescente de Baranoa, es alto el riesgo de adquirirlas debido a la poca conciencia
que tienen los y las jovenes sobre este tipo de enfermedades, éituacién que se
relaciona con los bajos conocimientos que obpuvieron en el area de ITS y VIH-

SIDA.

Sin embargo, nos encontramos con una poblacion adolescente que aunque en bajo

porcentaje se ha enfrentado a un embarazo, en promedio de edad a los 15 afos,
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ante esta situacion la mayoria optd por el aborto. Cabe resaltar que son' los

hombres los que tienden a considerar el aborto como la salida ante esta situacion.

Es preocupante observar que al momento de practicar un aborto los adolescentes
recurren a personas poco especializadas para esto o utilizan métodos inadecuados

poniendo en riesgo la vida de la mujer que se somete a este tipo de situaciones.

Otro de los comportamientos sexuales practicados en la poblacion- de los y las
adolescentes de Baranoa son las caricias sexuales activas y las caricias sexuales
pasivas. En cuanto al dar y recibir caricias se observa q.ue son los hombres los que
mas dan caricias a las mujeres en nalgas y senos y los que mas las reciben en los

genitales.

Para los y las adolescentes las caricias sexuales dadas y recibidas se convierten en
una forma de experimentar la sexualidad con fines no coitales y como una

alternativa segura para evitar un embarazo.

Con relacion al sexo anal la incidencia en la poblacion de los y las adolescentes de
Baranoa es bastante baja. Son los hombres los que se inclinan por estas practicas

y en su mayoria con personas del mismo sexo.
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La incidencia del sexo oral, también se da un proporcion baja y son los hombres

los que mas dan y reciben este tipo de sexo.

Asi mismo, las’ practicas sexuales con animales se presentaron en un bajo
porcentaje, igualmente son los hombres los que tienen este tipo de practicas
motivados por la curiosidad, con un inicio de edad entre los 8 y 15 anos.
Culturalmente en la Costa Atlantica y en la poblacion de Baranoa se ha asociado

con el inicio coital en el hombre.

En cuanto a la orientacion o preferencia sexual la mayoria de la poblacion de
adolescentes baranoeros se definen como heterosexuales. Con relacidn a esta
preferencia se observa una alta incidencia de noviazgo lo que indica que esta
experiencia puede favorecer al desarrollo personal y social sexual de estos

adolescentes, tanto hombres como mujeres han tenido el primer noviazgo entre

los 13 y 14 anos.

" La mayoria de los noviazgos actuales se encuentran en el primer afio y se reporta

mayor aceptacion de los padres de los hombres adolescentes por el noviazgo.

Por otro lado, encontramos que aunque algunos adolescentes han tenido

experiencias sexuales con personas del mismo sexo, estos no se definen como
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homosexuales. Esta experiencia se tuvo en la etapa pre-adolescente, siendo la

pareja elegida un amigo(a).

En la actualidad, este tipo de practicas la vivencian sélo los hombres quienes
-reportan que su pareja sexual es otra, diferente a pariente, vecino, amigo o

profesor.

Respecto a las fantasias sexuales con personas del mismo sexo éstas son
experimentadas mas por hombres que mujeres en un porcentaje bajo y con poca

frecuencia.

De otro lado, se evidencia que para la poblacion adolescente de Baranoa la fuente
de informacion sexual mas importante son los amigos y amigas seguidas por los
profesores y la madre. C_abe resaltar que aunque los amigos y compafieros
desempefian un papel importante en el desarrollo de la personalidad, ya que
contribuyen a la madureé personal, social y sexual del adolescente, la informacion
recibida de éstos puede ser poco confiable, pues por lo general amigos y amigas

estan igualmente desinformados o mal informados.

Con referencia a la confianza que se tiene con el padre, la madre y personas a
cargo para hablar de sexualidad padres y madres brindan poca o ninguna

confianza a sus hijos. Algunos padres y madres no toman en cuenta su papel en



260

-

la socializacion sexual de sus hijos, la poblacion de estudiantes de Baranoa sefala
tener regular, poco y muy poco didlogo con el padre y la madre en temas de

“sexualidad.

. A través de todo este analisis se evidencia que la sexualidad al igual que muchos
aspectos de la vida del ser humano estd influenciada por la cultura, el

modelamiento y el aprendizaje social.

Si bien es cierto los estereotipos preescritos culturalmente sobre el sexo moldean

la conducta de los y las adolescentes respecto a la sexualidad.
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11. DISCUSIONES Y RECOMENDACIONES

La tarea de éducar en la sexualidad responsable no es asunto de una sola persona
y por ello seria absurdo responsabilizar —q alguien en particular por no hacerlo
bien. Esta tarea compromete a profesores, profesoras, profesionales de la salud,
madres, padres y familia en general, ya que este es un asunto social aunque haga

parte de la intimidad del ser humano.

Los resultados del estudio nos sefialan que seria importante trabajar en la
capacitacion de los entes socializadores antes mencionados, por lo tanto se

sugiere:

Crear u'nA programa psicopedagodgico para padres, madres y profesores, cuyo
objetivo estara dirigido a modificar las actitudes de padres y madres respecto a la
. sexualidad de los y las adolescentes. En dicho programa se trabajaran temas

como:

v Mitos y creencias hacia la sexualidad.
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v Como abordar las preguntas que su hijo le plantea sobre sexualidad.

v Una mirada al reconocimiento de la sexualidad adolescente.

Por 6tra parte, el problema para cualquiér adolescente no es .tener relaciones
sexuales sino el hecho de no estar preparado para tenerlas de manera
responsable, debido a que la adolescencia es una etapa donde surgen confusiones,
conflictos, dudas y temores que no permiten asumir con madurez los riesgos que

*implica el lanzarse a ellas.

Por tanto, se deberia desarrollar con los adolescentes un curso titulado “El
Encuentro con mi Sexualidad” a fin de promover el desarrollo de una sexualidad
sana, gratificante y responsable para que la poblacion de hoy y de futuras
generaciones puedan vivenciar una sexualidad libre de tabues y concepciones
erroneas, con una orientacion adecuada que le permita al adolescente expresar
sentimientos y emociones que- acompafian su sexualidad sin temor a que su

entorno social lo juzgue y lo critique por su conducta.

Este curso se llevaria a cabo con una metodologia de accidon participativa que le
ofrezca a los y las adolescentes la oportunidad de expresar espontaneamente sus
vivencias, (;onceptos y dudas acerca de la sexualidad; con el objetivo de que sean
ellos mismd"s quienes hagan la construccion de su vida sexual. Quienes dirijan

estas actividades deben inspirar confianza a los y las jovenes, ser orientadores
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flexibles, con alta capacidad de receptividad y sobre todo estar facultado para
desempefiarse ética y profesionalmente en el desarrollo de la tematica de la

sexualidad.

Asi mismo, el trabajo psicopedagdgico del curso debe orientarse a la “ensefanza
del uso adecuado de métodos anticonceptivos para disminuir el riesgo de

embarazo y para la prevencion de ITS y VIH-SIDA el uso adecuado del conddn”.

De igual manera, se entrenaria al adolescente en el “manejo de habilidades
personales y sociales como la asertividad, tomas de decisiones, manejo de la
presion social, desarrollo de la autoestima y autoconcepto, capacidad para hacer y
recibir criticas”; con el fin de que aprendan a vivir la sexualidad sintiéndose
autonomos para dirigir los destinos de su propia vida sexual.

Se recomienda que con base en los resultados de este estudio se trabaje con la
poblacion participante programas de prevenciéon a corto plazo, orientados a
incrementar el nivel de conocimiento sexual y el manejo responsable de su vida
sexual manejando actitudes positivas frente a ella. Estos programas deben
basarse en un seguimiento que permita evaluar si se ha logrado transformar en los

y las adolescentes conocimientos, aptitudes y practicas respecto a la sexualidad.
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De otro lado, es necesario mencionar que el estudio a pesar de abarcar muchos
aspectos de la problematica sexual adolescente, no puede considerarse como’
suficiente debido a que la sexualidad es uno de los aspectos mas complejos del ser

humano.

Se hace imprescindible seguir investigando en la tematica de ser posible
empleando un tipo de investigacion cualitativa. Podrian estudiarse aspectos tales
como “carécten’sticas de la informacion sexual que reciben los adolescentes,
padres, madres y profesores”; “factores qué influyen en que los adolescentes de

menor edad posean mas conocimientos que los de mayor edad”.
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Anexo A.
Cuestionario de Conocimientos Sexuales
y hoja de Respuesta



m' CUESTIONARIO DE
4 CONOCIMIENTOS SEXUALES'

rtrb de Asesoria
 Consultoria

TRUCCIONES:

ontinuacion encontrara una serie de preguntas generales referentes a la sexuahdad Para
>onder esperamos tenga en cuenta los siguientes aspedos:

'Esto no es un examen, esto No sera calificado.
Si no sabe la respuesta a una o varias preguntas, escoja la altemativa NO SE.
Sercibrese de leer bien la pregunta antes de responder.

A cada pregunta se le presentan cinco altemativas posibles; para responder Ud. debera
. escoger la respuesta corecta tachando con una X (equis) en la hoja de respuesta.

Ud. debera eQCOgef solo una de las respuestas. la que crea que es la correcta.

. No debe marcar, rayar o responder en el cuademillo de preguntas, responda en la hoja
de respuestas.

=MPLO: Dos funciones de la placenta son:

a. Transferir alimentos de la madre al feto y eliminar sustancias de desecho que
este introduzca. .

Secretar liquido amniético y proteger al feto

Guardar alimentos y oxigeno para el feto.

Proteger al feto e iniciar el parto

No se

® Q0o

respuesta correcta es (a), debera tachar asi en la hoja de respuestas

A B C D E
X

! Esa cusstonanio fue disciada por el CAC: Centro de Asesoria y Consultoria con base en una versidn
modificada y sumentada cuestionano usado por M. ugo Sosa.  Bamanquilla, Unwnorte. na de

odificada y da del do por M. Berdugo Sosa.  Barmanquilla, U Programa d
Psicologia 1984 CAC- Calle 73B #438.23 Pen 2 Tekefax (951 336 40 30 BarmnquillaLColombua :

Nis documentos 0 EXTTOUNARD ST fueey - D 0 N e gt iy A




Las células sexuales masculinas se llaman:

a. Semen

b. Hormonas

c. Owvulos

d Espermatozoides
e. No sé

Las células sexuales masculinas se producen en:

a. Glandulas

b. El escroto

C. Et pene

d Los testiculos
e.

No sé

Los cambios fisicos que ocurren durante la pubertad a los niffos y a las nifias se
llaman:

a. Caracteres sexuales primarios

b. Caracteres sexuales secundarios
c. Menstruacion

d Maduracion

e. No sé

Cuando el 6vulo es fecundado por un espermatozoide éste se amda o fija en:

a. El Gtero o matriz -

b. Las trompas del falopio
ol Los ovarios

d. La vagina

e. No sé

El proceso de expulsiéon del semen a través del pene se llama:

a. Eyaculacion
b. Orgasmo

C. Excitacion
d Meseta

e No sé

De los siguientes métodos antnconceptwos uno es de mayor efectividad que los
otros, gcuales ?

Coito interrumpido

La pildora

El método del ritmo

Uso de preservativos (condodn)

No sé

L0 oW
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La menstruacién o regla es:

a Es la expulsion del vulo que no pudo ser fecundado

b. Es el desﬁrendimiento y expulsién de la sangre acumulada en la vagina de la mujer.

c. Es el desprendimiento del 6vulo que se anida en el endometrio y la expulsién del
sangrado vaginal.-

d. Es el proceso de desprendimiento y expulsion del endometrio a través de la vagina .

e. No sé.

La ovulacion ocurre generalmente:
~ a. Al principio del ciclo menstrual
b. Hacia la mitad del ciclo menstrual
c. Durante la menstruacion o regla
d. Inmediatamente después de la menstruacion
e. No se

La células sexuales femeninas se producen en:
a. El atero o matriz

b. Las trompas del Falopio

c. Los ovarios

d. La vagina

e. No sé

Las células sexuales femeninas se llaman:’
a. Hormonas femeninas

b. Ovulos

c. Cigoto femenino

d. Ovario

e. No se

Si una mujer inicia su menstruacién el dia 20 de Enero se espera que esté
ovulando... ,

a. Inmediatamente después de la menstruacion

b. Entre el dia 30 de Enero y el 8.de Febrero

c. 5 dias antes de la proxima menstruacion

d. Entre el 15y el 20 de Febrero

e. No sé

El tamano del pene influye en:

La capacidad sexual del hombre
En la reproduccion

En su satisfaccién sexual

Ninguna de las anteriores es cierta
No sé

®CQaO0oW
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Cuénto tiempo, en promedio, transcurre para que las personas desarrollar el SIDA
después de haber adquirido el virus?

®aQao0 oD

En
a.
b.
c
d
e

Entre 2 a 3 semanas
Entre 5 a 10 semanas
Entre 5 a 10 anos
Entre 1y 2 anos
Nosé

la mu]er los ovarios liberan una célula sexual:

- Todos los dias

Cadames

Cada vez que la mujer tiene relaciones sexuales
Cada semana

No sé

Respecto alas relaciones sexuales durante un embarazo nomal, la mu1er

o

b.
o}
d
e

No deberia tener relaciones sexuales

No le dan deseos de tener relaciones sexuales

Puede tener relaciones sexuales

Debe disminuir las relaciones sexuales aunque tenga deseos
Nosé

Cuél condén es mas adecuado para reducir el riesgo de adquisicion del virus del

SIDA?

a.

b
C.
d
e

Conddn de latex sin lubricacion
Cond6n natural sin lubricacion _
Condodn de latex con espermicida (como el nonoxinol-9)

-Conddn de latex o natural con espermicida

No sé

Las personas enfermas de SIDA mueren porque...

a.
b.

C
d.
e.

El Virus del SIDA las enferma

El Virus del SIDA dafia su sistema defensivo (inmunolégico) y desarrollan una
variedad de enfermedades infecciosas

El Virus del SiDA produce una infeccién severa que lleva a la muerte

El Virus del SIDA causa una serie de enfermedades infecto contagiosas

No sé

El sexo del bebé lo determina:

®a0 oo

El cromosoma sexual del espermatozoide
El cromosoma sexual del 6vulo

EI.ADN de la madre

El ADN del padre

No sé



Réspecto al juego con muiiecas y “chocoritos” en los varones podria decirse que:

Estos son puegos mas adecuados para las nifas. _

Se podrian inducir tendencias homosexuales o una identidad afeminada.

Podria servir para que los varones aprendieran como atender, cuidar y dar
afecto a los hijos

AyloB.

No sé

El periodo de fertilidad de la mujer es de:

®a0ow

De 4 a 5 dias
De 28 dias
.De 10 a 15 dias
De undia

No sé

La fecundaciéon de un évulo maduro ocurre en

a

b.
C.
d
e

La vagina
El atero
Las trompas de falopio .
" Las glandulas sexuales femeninas
No sé

En un varén de 11 aios, el crecimiento acelerado de todo su cuerpo, la aparicién
del vello en la cara, en las zonas genitales y la presencia de eyaculaciones, indican

que hay desarrollo de:

©cAO0 o

Los caracteres sexuales secundarios

Los caracteres sexuales primarios

Los caracteres sexuales de la masculinidad
La identidad sexual

No sé

los siguientes grupos cuéles son Enfermedades de Transmisién Sexual (ETS)?

Herpes genital, gonorrea, gardenella, ticomoniasis.
Sifilis, condilomas, SIDA, gardenella

Gonorrea, sifilis, criptorquidia, herpes genital
Todas las anteriores son ETS.

No sé

na persona de 70 afos, por el proceso de envejecimiento...

Ha perdido su capacidad para obtener un orgasmo (venirse)
Ha perdido su capacidad para fecundar

Ha perdido su capacidad para fecundar solo si es mujer

a yob

No sé
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\ntes de la pubertad los nifios y las niftas...

L No tienen sensaciones sexuales y no pueden tener orgasmos aun

) Tienen sensacones sexuales y pueden tener orgasmo

g Tienen sensaciones sexuales sin capacidad aun para un orgasmo-

l. Tienen sensaciones que aun no son del todo sexuales y no pueden tener

orgasmos
. Nosé

7 virus del SIDA se puede transmitir por medio de...

). Sangre, fluidos vaginales, semeny saliva

). Sangre, fluidos vaginales, semeny leche matema

4 Sangre, semen, fluidos vaginales y materias fecales

i. . Sangre, semen, materias fecales y leche matema
). - Nosé
Zl vaginismo es una disfuncién sexual que c_onsi'ste en:

Infeccidn vaginal que hace dolorosa la penetracién en la relacion sexual.
imacion en los mudsculos vaginales que impide la penetracién del pene.
Contraccion de los misculos vaginales que impide la penetracion. '
Falla en la lubncacion vaginal que hace dolorosa la penetracion.

No sé '

WL ow

La inclinacién a enamorarse y sentir atraccién sexual por un determinado sexo
tiene que ver con..

3. La masc:ullnndad o] femlmdad

La adquisicion de roles sexuales

La orientacion sexual

Todas las anteriores _

No sé

©®aoo

Uno de los siguientes métodos antxconceptwos inhibe la ovulacion:

a. Ligadura de trompas

b. El método del ritmo

C La vasectomia -

d .El uso de pildoras anticonceptivas
e Nosé

Los comportamientos esperados de las personas segun su sexo se relacionan
con:

a. Laidentificacion sexual

b Roles o papeles sexuales

(o} Latendencia a comportarse como hombre 0 como mujer

d Feminidad y masculinidad

e No sé



Los hombres tienden a demostrar los sentimientos de dolor menos que las
mujeres porque:

a

®Aao0UC

Por naturaleza son asi
En nuestro medio al varon se le ensefa a comportarse de esa forma

La mayoria de los hombres no son sentimentales
Los hombres son mas fuertes que las mujeres
No sé

La masturbacién en un adulto, hombre o mujer, que tiene pareja sexual puede set
indicio de...

b.
C.
d
e

a.

Insatisfaccion sexual con su pareja y necesidad de reaumr a la masturbacion
Tiene capacidad para satisfacerse a si mismo a pesar de tener pareja

Esta fijado a practicas sexua'es propias de la adolescencia

aoc

No sé

El flujo menstrual proviene de ...

o

b
C.
d
e

Los ovarios
Trompas de falopio
El utero

La vagina

Nosé

Es funcién de los testiculos producir:

a
b.
C.
d
e

L3

Semen y espermatozoides
Espermatozoides y hormonas sexuales
Semen y hormonas sexuales

Liquido lubricante y espermatozoides
No sé

Con la edad los varones:

Q000D

Pierden la capacidad de erecciéri

. Pierden la capacidad de concebir hijos

Pierden el deseo sexual
Ninguna de las anteriores
No sé

El flujo menstrual...

Q00D

LR 4 1) 8

Es el producto de la desintegracion del recubrimiento interno de la vagina
Es el producto de una limpieza del utero de la mujer

Es sangre que ya no necesita el organismo de la mujer

Es el producto de la desintegracién del recubrimiento intemo del Gtero
No sé
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Planificacion tamiliar es...

W uwow

La decisién que toma la pareja para -usar un método anticonceptivo
La decisidn que toma la pareja para regular su fertxlldad

ayb

Ninguna de las anteriores

No sé

Antes de la eyaculacién se produce un liquido lubricante, la cual, esta a cargo de:

WL uUw

La glandula seminal

La glandula de Cowper
Los testiculos

La propia uretra

Nosé

Lo que cada persona considere correcto o incorrecto en su vida sexual tiene que

ver con sus:

a. Preferencias sexuales
2. Sus principios sexuales
z. Sus actitudes sexuales
3. Sus creencias sexuales
2. No sé

En las primeras relaciones sexuales una mujer...

W o oow

Tiene pocas posibilidades de quedar embarazada
No necesita usar de un método anticonceptivo
Puede quedar embarazada |

ayb

No sé

La masturbacién es una practica sexual...

WO oW

Nomal pero en exceso puede ocasionar dafo al organismo o a la persona
Normal, que podria teéner una persona a cualquier edad si ese es su deseo
Nomal en la adolescencia y la juvent:ud

Que aunque no produzca dafio seria prerenble no se practicara

No se

La dificultad para sentir un orgashwo (venirse, llegar) se denomina:

® Q0 oW

Frigidez
Impotencia sexual
Multiorgasmia
Anorgasmia

No sé




-

*.a funcién del estrégeno y la progesteronaes :

E! estrogeno produce menstruacion y la progesterona ovulacion

El estogeno produce la ovulacion y la progesterona estimula el deseo sexual
El estrégeno produce la ovulacion y la progesterona la menstruacion

El estrogeno produce progesterona y la progesterona estimula la menstruacion
No sé 3

®PAanNo

Un hombre que presenta dificultad para producir y sostener una ereccién durante
el acto sexual... "

Tiene disfuncion eyaculatoria

Tiene una impotencia sexual

Tiene una disfuncion sexual erectiva

Tiene impotencia erectiva y eyaculatona

No sé

P00 0D

Un hombre con dificultad para ejercer control sobre su eyaculacion...
Presenta eyaculacion inhibida

Eyaculacibn prematura (precoz)

Eyaculacidon retrograda

Eyaculacién retardada

No sé ’

aaoow

La disfuncién sexual que mas se presenta en las mujeres es:
La dispareunia

La disfuncdn orgasmica

El vaginismo

Ninguna de las anteriores

No se

P00 0P

Lual de las siguientes disfunciones sexuales se presenta con mas frecuencia en
los hombres:

- a Anargasmia :
b. . Eyaculacién prematura (precoz)
C. Eyaculacién retrograda
d. Eyaculacién retardada
e. No sé

Las mujeres por naturaleza son:

a Anargasmicas
b. Orgasmicas

C. Mutiorgasmicas
d. byc

e. No sé
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C.

d.
e.

Mesela, excitacion, orgasmo y resolucion
Excitacion, meseta, orgasmo y resoluciéon
Excitacion, meseta y orgasmo

" Ninguna de las anteriores

No sé

La fase de excitacion en el hombre se caracteriza por:
a.
b

Ereca6n del pene, Vasocongestion general, Elevacion de los testiculos
EreccOn del pene, Vasoamgesbén general y Activacion de la produccién de

espermatozoides
Ereccidn del pene, Elevacion de los testiculos y Activacion de la vesncula

seminal
Ereccién del pene, Vasooongednén general y Activacion de la vesicula semmal
Nosé

La fase de excitacién en 1a mujer se caracteriza por:

a.
b.
c.

f.

Q.

Apancadn de la lubricacion vaginal, Elevacién de los labios mayores y Ereccion
del diitoris
Elevacion de los labios mayores, Ereccdn del ditoris y ensanchamiento del

utero
Aparicion de la lubricacion vaglnal Ereccion del clitoris y ensanchamlento del

utero

- Apancion de la fubricacién vaginal, Erecadn del clitoris sin ensanchamiento del

Utero
Nosé

Un hombre que presenta comportamentos amanerados o afeminados significa

que:

ancoo

e.

Tiene tendencias homosexuales

Tiene problemas de identidad sexual

aylob

No se compota de acuerdo a los roles sexuales esperados y no
necesanamente es homosexual

No sé

Las personas homosexuales ...

cap0oop

En sumayor parte tienen problemas de identificacion sexual.

No se sienten bien con su propia sexo.

Se sienten atraido sexual y amomsamente por personas del mismo sexo.
ayloc

Nosé
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ESTUDIO DEL COMPORTAMIENTO SEXUAL ADOLESCENTE'

Este cuestionano ha sido estrucurado para conocer el comportamiento sexual de los jovenes
Este trabajo nos permitird realizer programas y proyectos encaminados a enriquecer la
educacitn sexual en las escuelas y en las familias. Valoramos tu participacion y esperamos

respondas con sincendad.

El estudio cientifico del comportamiento sexual 8s de mucha ayuda para ser de el desarrollo
de proceso de educacion sexual.

Es imporiante que tengas en cuenta los sxguienes puntos

No debes colocar tu nombre Nadie sabrd quren contesté cada cuestionano, puedes
sentwte confiado(a) de responder con toda sincendad. En este estudio interesan las
tendencas grupales y no I3s respuestas individuales. .

Evia dejar preguntas sin responder  Agradecamos que no respondas con datos falsos ya
que perjudicaria todo el esfuerzo que implica esta investigacion

Algnas untas deberas responderias terendo en cuerta tu SEXO, encontrards que
algrnos estan redactadas para los HOMBRES y otras para las MUJERES. Estas
preguntas tienen el encabazado: para hombres, otras: para mujeres.

En las preqaaitas que dependan de |a respuesta la pregunta antenor y que tal vez no
hagan referencia a tu comportamiento, encontraras siempre una altemativa que tachar
Eyemplo: No he tenido relacones sexuales, No he tenido noviazgo. Estas respuestas
aparecen en el final de las altemativas de respuesta, no dejes chequearia si es tu
cas0, les todas las altemativas (Ver como ejempio # 10)

DATOS DE JDENTIFICAGION

1 MUNICIPIO: : Fecha: Dia Mes Aho
2 SEXO -1 OFEMENINO 2 OMASCULINO

3 Edad ; afos

4 Tipo : 1 O Prnvado 2 O Pubkco

5. Grado - de secundaria

6. Actualmentn convives con 1.[] Tu padre y tu madre  3.00 Stio con lu madre

~

2 [0 Sdko con tu padre -4 (O Sin tu padre y tu madre

Lugar de naameerto Religrdn
Actuaiments tu padre y tu madre viven juntoa? 10S 20NO
Estado de pareja del padre y la madre:

1 O Matrmonio catoético 3 O Matnmono Cavil

2 & Matimonio catélico y Covil 4 0O Unidn libre

' Esle es une versidn modficada del cuesbonaro utiizado en el Estudio del Comportamiento Sexual en los
Estudiantes de Bachilterato (Psicologla Uninorte) y El Estudio realzado en los JOvenes de “Ls Mange®, por
Fartey Duran A, Adwe Vital y Leonsido Romeco S en conjusto con ke Grupos Juveniles del Barrio (Paicologia, U
Metopoittana)
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Algun familiar s& ha embarazado antes de casarse o vivir eén “uniodn hbre”
t8st 20 NO

OA wa'ntos les ha ocumdo esto?

& Queen (es)? 1 0 Un hermano 4 B Una prima
2 0 Uns hermana 5 O Mis padres
30 Un primo 6 O Otro familar

Algun familiar se ha embarazado ha sldo madre solters o padre soRkero
18 Si 2 O NO

O A cuantos les ha ocumido esto?

A Quén (es)? 1 O Un hermano 4 O Une pnra
2.0 Una hermana 5 O Mis padras
3.0 Un pnmo 6 O Otro famhar
Nume de hermanos y hermsanas

Nivel esoolar deipadre. [ 1Prmana |2 Securdana | 3Unversdad 14 Obos |
- "1 Pamana I’zseoma fia I.wnivm;oéd”"(mm"“""""]
Nivel escolar de la madre: A P —_— l o

Cudiles de ias sigulentss son las dos fuertesa de informacidn saxual més impatantes que
haz tenido?

1 0 Padne 5.0 Aregos 9 0 Ovos .

2.0 Madre 6 O Armsgas

3 0 Hermanos(ss) 7 O Profesores(as)

4 0O Novia(o) 8 O Medios

Hablas con tu madre sobre sexualidad?

10 Lo suficente 2.0 Regutar 3. O poco 4 Omuypoco 5 Nada
Hablas con tu padre sobro sexualidad?

1 0 Lo suficente 2 O Regular 3.0 poco 4 Omuypoco 9 Nada
8i no vives con tu padre y con tu madre: ¢ Qué tanto hablas con la 0O las personas queo
estin a tu cargo ? '

1 0 Lo suficente 2.0 Regular 3.0 poco 4 Omuypoco 5 Nada

Lees |libros y revistas sobre informacién sexual?
1 O Lo suficerte 2.0 Reguiar 3 O poco 4 Omuypoco 5 Nada

Cémo evalias la informacion saxual recibida de tus padires?
1 O Buena 2 O Regular 3 O Deficente

Qué tanta confianza sientes con tu padra para hablar de sexualidad?
1 O Mucha 2 0 Mas o menos 30 Pocs 4 (1 Ninguna

Qu¢ tanta confianza sientas con tu madre para hablar de sexuaiidad?
1 O Mucha 2.0 Mas o manos 30 Poca 4 5 Nnguna
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10

1"

12

13.

14,
18.
16.

17.

18.

19,

21.

23.

Si no vives con tu padre ni tu madre qué tanta conflanza sientes con las personas que
estin a tu cargo para habtar de sexualidad?

1.0 Mucha - 2 [J Mas o menos 30 Poca 4 [J Ninguna

Te masturbas? .1 0Osi 2.0ONo -

Con qué frecuencia te masturbas?

1. 0 Muy rara vez 3 0 Reguiammente 5 O No me masturbo
2. 0 Ocasionsimente 4 0 Con certa frecuencia

A qué edad te masturbeste por prémera vez? affos 2. 0 No me ha masturbedo

Cémo vivenciaste esta experiencha? (Puedes sel\a!ar vanas aitematvas), si no te has
masturbado respande ia atternativa 7

1.0 Con cuipa 5 O Temor de ser visto{a)

2.0 Con miedo antes de masturbarte 6.0) No senti ningun temor

3.0 Con méedo mientras te masturbabas 7 O No me he masturbado

4.0 Con miedo después de masturbarte

Al mumrh-m experimentas algGn miedo (ansiedad)? 1. 0OSi 2. ONo
Has tenido préicticas sexuales penetrativas con animalas ? 1. (JSi 2. ONo

8i tu respuexts &3 8i, a qué edad fue la primera experfencia sexual con animales?
afios 2.0 No he tervdo sexo con animales

Qué motivéd que tuvieras esta axperiencia?
1 O Por cunosdad. 4 0 Otra; cudl? :
2 O Me propusieron y me interesé. S5 O No he tenido practicas sexuales con animales

3. O Vi a otros hacero y me lamd la gtencon.

Actuatments pricticas sexo con animalss?

1.08Si 2.0 No 3 O No he tenido practicas sexuales con animaies
Has tenido alguna enfermedad sexualments transmisible (venéres)?

1. 08 2.0No

Cudl o0 cuales de estas enfermedades has sufrido :

1. O Gonorrea 5 O Sifilis

2. O Herpes genttal 8 O Otra.

3. O Tricomonaasis 7 O Nunca he teruda enfermedades de transmisidn sexual
4 (0 Gardenella

La primera vaz que tuviste una enfermedad de transmision aexual a quién acudiste?
1 O Amigo(a)s 6 [ Parientes

2 (J Padre 7 O Hermano

3 O Medre 8 0O Hermana:

4. O Nowvio(a) 9. O Nunca he lenido enfenmmedades de transmision sexual
5 O Conoados

A qué edad tuviste por prnmora vez una enfermadad de transmisidon sexual?
anos 2. O Nunca he tendo enfermedades de transmisidn sexual

Has tenido relaciones sexusles (colto vaginal / con pensdtracion vaginal) ?
1.08l 20NO

CucompovANdicuestonanos/PC 2




A qué edrd tuviste tu primera relacion sexual vaginal?

1. Edad . aftos 2 O No he tarvdo relacones saxuales vaguales

Con quidn tuviste la primera relacién sexusl vaginal ?

1.0 Novio(a) 68 O Vecno(a)

2.00 Hermano(a) 7 0 Conocdo(e

3 O Prostituta(o) 8 O Oto persona:

.4 O Companero(a) 9 (O No he ten:do relacones sexuales vaginales
'5 0 Amigo(a)

Como fue tu primera refacién saexual con respecto a las expectativas que tenias de esta?

1.0 Tal como lo imagnabas

2.0 Algo parecido 8 como lo msgnabas

3.0 Nada parecdo & como lo imaginabas

4.0 Totaimente diferente a como lo imagmabas
5.0 No ha tenido retaciones sexuaies vaginaies
Tu

u primera relacién sexual vaginal penetrativa la recuerdas como una experiencia...

1.0 Agradable

2.0 Mas o menos agradable

3.0 Un tanto desagndable

40 radable

5.0 No ha tenido ralaoonos soxuabs vaginales

En la primera relacién sexual vaginal tu pareja o ti usaron algin método para evitar un

embarazo -

1.asl 20 NO 3.0 No he tenido relacones saxuales vaginales

En esta primora relacién sexual cudl de los s kntes métodos anticonceptivos se usé ?

1.0 Pastidas Rm(!mondoonommoiodoow!myn)

2 0 Owvdos 6 0O Condén

3.0 Levado vaginal 7.0 Ovro.

4.0 Corto intemumpido 8.0 No se tuvo en cuenta el uso de agun método
(Sacar ¢l pene anles de eysaier) 9 O No he termdo relacionas sexuasles

En que lugar tuvists tu primera refacién sexual?

1.0 Residenca/motel 5.0 Cano

20 Micasa 6 O Solar/monta/pavo

3.0 La casa de el /81 7.0 0wo-

4 O Teglro/cine 8.0 No he fenda relacones sexuales vaginales

Con cuéntas parejas has tenido relaciones sexuales? parejas

[J No he tenido relaciones sexusates vaginales

§i has tenido relaciones sexuales vaginales can 2 0 mia parejas en el transcurso de tu
" vida, gon que otras parejas adamis de la de pdmora verz has tenido relaciones sexuales

vaginsies ? (puedes chequoar varias)

1 O Amigo(a) 8 [J Vecino(a)

2 0 Hermano(a) 7 O Conoado(a)

3 O Prostitita(o) 8 O Otrs persona

4.0 Companero(a) 9 (1 Scio he tendo relacones saxusles con una paresa
5.0 Novio(a) 10 O No he tendo retacsones sexuaies vagwales

Saben tus padres que has tenido relaciones sexuales?
1asi 20ANO 3 O No he tenido relaciones sexusios vaginales
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41.

42

Sl lo saben cé6mo se enteraron?

1.0 Me sorprendieron . 4.0 Oto(a), cudl ?

2.0 Yo les dije S O No lo saben

3.0 Otra persona les comentd 6.0 No he tenido relacones saxuales vaginales
Actuatments lenes relaciones sexuales vaginales penetrativas ?

t0s 20NO

8! asctuaiments estas tsniendo relaciones sexusies vaginales, qué métodos
anticonceptivos estdn usando ti o tu -parejd en eslas relaciones? (Chequea: sbio tos que

1.0 Pastidas 6.0 Conddn

2.0 Owjios 7 O No he usado sigun método antrconcaplivo
3.0 Levedos o ducha vaginal 8.0 Otro:

4.0 Coxto interumpido 9.0 No he tenldo relacones sexuales

5 0 Ramo _

Alguns vez has tsnido relaciones sexuales sin tener en cuenta algin método

articonoeptivo, sablendo que podria existir algun rlesgo de embaraxo?
108 20NO 3.0 No he tenido relacones sexuales

8i has usado conddn, 6vulos, pastillas, DIU, o inyeccién c¢émo los adquieres o
consigues?
1.0 Los compmas tu mismo(a)

Te los otmpersom
Teto

Noheusadomncaunm&odoarw\@pmo
No he terwdo relacones saxuales

20
30
4.0 Owo
50
6.0

independientemernte que hayas tanido o no nhcbonu soxusies, ;Qud tanto comid.m

que sabes usar los métodos anticonceptivos?
1.0 No se como usaros 3 O Se bien como usarios

2.0] Se mis o menos como usartos 4 (] Se muy ben usarios

Has practicado sex0 anal? ( que te hayan penetrado con el pene en ¢l ano o Que hayas

- penetrado con tu pane a tu pareja por el ano) ?

1.0s - 20NO

Con peraonas de que saxo has practicado el saxo enal (pomtnclén pene ano receptiva o

activa) ?
1.0 Oel mismo saxo 2 0 Det otro sexo
3.0 De smbos sexos 4 O No he practicado saxo anal

Has practicado el saxo orul (lamero chupor los genitales de una pamj. con ia boca)?
108l 20 NO

Te han hecho saxo oral (lamer o chupar genitales con la boca)?
1.as "20ONO

Cucarprvedumbons owPC 2




47.

49.

'En tus relaciones sexusles pervetrativas cudl 0 cudilss Ge Ias siguientes situaciones te han
ocwirido ? (Tacha la letra correspondients) .

] No he tanido relaciones saxusles

i

~d
‘+—Hastenido deseos saxuaies y 86 ta ha difia iNadn areciar pars tener |a relacidn sexual
2. Has tenido deseos sexuales, has erociado y se dhcuita mantener la ereccdn pars reahzar la
relacon sexual.
Has erectado, penetrado y has demorado en llegar al orgasma (venyte)
Has erectado, psnetrado y has eyaculado répido

o

muferes
Tu compadtero te ha estmulado sexuaimente y no has sentdo nada

5
6. Tu ocrmpafero ha intertado penetrar su pene y has experimentiado dolor

7. No es posdie la panatmodn paque tu vagina no ha ditatadc ¢ ~amcado suficememente
8. No has bgrado obtener orgasmo (vemrte) en la relacdn sexual

9. Hasdomﬁopamomeavwo(Me)

T

1.

2

ervendo en cuertta la pnfoomh u orlettacién soxual, cé6mo te consideras?
0O HETEROSEXUAL (Te straen saxuaimmnie las persanas del ouo sexo)
0O HOMOSEXUAL (Te straen saxuahments las péersonas del mesmo sexo)
3.0 BISEXUAL (Te atraen saxuaimente ias personas del otro y del mismo s&xo)
4 0 ME SIENTO CONFUSO(A)

Has tenido suefos, fantasias, persaminntos sexuales con personse del tu mismo mo?
1.0s 20 NO

Con que frecuencia has fenido suefios, fantasias, pans&nbntos texualos cCon personas

de tu mismo sexo ?

1.0 CON FRECUENCIA

2.0 REGULARMENTE

3.0 POCAS VECES

4.0 MUY POCAS VECES )
5.0 No he tenido fantasiss sexuaies

Has tenido experiencias sexuales con tu consentimiento y con pevsonas del mismo saxo

(besos, cariclas, psnetrecion, masturbacién, etc.)

1.08! 2.0 NO 3DNohetomdoexponenaassexuaiosdeesot|poooonu
consentimeento

A qué edad fue ssata primers experiencia sexual con personas del mismo sexo?

Edad : afos 2. O No he temdo experiencias sexuaies de 838 tipo con mi
consentimiento

Con quién tuviste esta primera axpertencia?

1.0 Un amigo(a)
2.0 Un vecmo(a)
O Un panente
0O Hemano(a)
.0 Otra persona
O No he tenido axperiennas saxuakss de 8se tPo Con M TN LITweMo
120400
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S2.

53.

57.

59.

61.

62.

Actualmenta tienies experienclas sexuales con personas de tu miamo sexo?

104 2.0 NO 3 O No he tenido nunca expenencas sexuales de este tipo -
Con qué personas vives actusiments estas experienclas?
1.0 Un amego(a) 4 0 Hermano(a)
2 O Un veono(a) 5 0O Oto i
3 0 Un pariente 6 O No lengo rperencias-sexuales-de ese hpo
A qué edad tuviste tu primera menstruacién sl eres myjer, o tu primera eyaculacién sl
eres hombere? A
aftos Z. O No he menstruada/no he eyaculado

Qué sentimientos vivenciasts con la primera menstracién si eres mujer, o en ka primera
eyaculacién s eres hombre? (Puedes chequear mas de una altemativa)

1 O Agrado 6 O Dolor

2 0 Desagrado 7 0 Alegria

3 O Angustia o temor 8.0 Asombro

4.0 Verguenza 9 O Preocupaciédn o Inquetud
5.0 Rabw 10.0 Dudas

Con qukn comatasts ¢sta primera experiencia? (Primera menstruacién o primora
eyaculacién).

1.0 Madre 6 O Profesor(a)

2 O Padre 2.0 Médcn -

3.0 Perlente 8.0 Amigo

4.0 Karmano 9.0 Ampa

5.0 Hermana . 10.0] Ova persona :

(Para hombros) Has embarazado a aiguna mujer?
(Para mujeres) Has estado embarazada ?

108l 20NO

S eres mujsr: De cuintas parsjas te has embarazado?
Si eres hombre: A cuintas mujeres has embarazado?

# de embarazos L. O No he estado en embarazo - no he ambarazado
Qué edad tenias cuando te embarazaste por primera ver?
Edad : aftos 2 O No he estado en embarazo - no he embarazado
Qué decision se toméd en esta primera ocasién? v
~ 1.0 Aborty 4 0 Tenerio y dario en adopcidon
2 O Tenerio sin casarte o sin convivencia 5 0 No he estado en embarazo - i he
3 O Tenerto y casarte / vivir juntos - embarazado
Cudntos abortos has tenido o cudntas mujeres de las que has embsarazado han abortado?
# abortos Z. O Nunca he estado embarazada - Nunca he abonado
Quién practicéd ef aborto?
1.0 Médico(a) 3 O Comadrona
2 0 Enfermera 4 (O Otra persona

Tenes novio 0 novia actusiments?
108! 2.0 NO

CucompovAWdicusstananos/PC 2/
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Cudntos noviargos has tenido incluyendo el actual, si lo benes?
# de noviazgos 2. (J No he tenido noviazgo

Cuénto tlampo Ravas en tu noviaxgo actusl?

Si tienes mis de un aflo de noviazgo, sefials ol af'o en e que s8 encuartran € s
tisnas 1 aflo y 7 meses &stan en el segundo affo del noviazgo. si sun no tienes el ado estas en

ol primer aflo de noviazgo
1.0 terafo 4.0 4o &flo

2.0 2do afio 5.0 50 més shos
3.0 Zeraito 6. O No tengo noviazgo en la actuahdad

Consideras aceptable las relaciones sexuales en el noviazgo y por qué?
108 20 NO Pormqué

En cuantos de tus noviazgos has tenido relaciones sexuales?
# de noviazgos 2.0 En ningun noviazgo he fenido relscones sexusies

Has tenido relaciones sexuales en tu noviazgo actual?
1as 2.0 NO - 3. O No tengo noviazgo en ia actuahdad

Si tu néspuestas es NO, has deseado tenerias?
1.8 2.0NO 3. O No tengo noviazgo en la actsaidad

Si no has tenido releciorws sexusles en ol novtargo actual, Cudl ha sido la rarén?
1.0 Por temor 8l padre y/o la madre 8. O Por temor a un embarazo

2.0 Por "ol que dvan® 7 0 Quiero consarvar mi virginidad
3.0 No es la pareja edecupda 8. OO0us.

4 O Por ol nesgo auna ETS y al VIH-SIDA .

5.0 No me siento preparado(a) 8 O Acusmants no tengo noviazgo

Conversas con tu novio(a) sobre kas relaciones sexusles y la sexuaiidad?
1408l 20NO 3 O No lengo 0 no he tenido noviazgo

Seflals cudl 0 cudles de las sigulentes experienciss has tenido en tus noviargos:
(Chequea Sl 0 NO, cada una de las siguiantes prscicas sexusies, No detes en blanco casita

Caricas dsdas [1 8 T2 NO

711 Has dado cancias en las nalgas ? ot
71.2 | Has dado Cancias en los senos a alguna de tus novias?
71.3 Has dado Cancias en los genitates ? B
71.4 Has acancado con la boca los genitales ? I N N __‘1

Caricias recibidas : 1 si]z2 nO
715 Has recbido cancas en tus nalgas de aigunnovi{a)? |
71.6 _| Has reabdo cancas en los senos de algun novio? I-_ R T
"7 Has recibrdo cancias en los genfiales ? Y [
71.8 Te han acancado con la boca los genitales ? I .

Saben tu padre y tu madre de tu noviazgo actual?
1.08l 23 NO 3 O No tengo noviazrgo en ta actuahdad
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A qué eded tuvisle 8l prner noviazgo? af\os 2 (J No he terwdo noviargo::

Si tienes noviargo actusl y tu padre lo saben, c6mo se emeraron tu padre y tu madre
este noviaxgo ? :

10 Se lo dije 40 Otra !
2 () Se 1o comaron 5 O No tengo noviazgo en la actuskdad

3 U Se deron cuents

LQud tan importants oe pars ti la virginidad en la mujer? '
10 Muy importente 3 O Ago importante
20 Mas o menos impanante 4. O Neda wmportante

(Cubl e ja actitud de tus padres snte el noviazgo?

1 O Estén de scverdo
2 O Estén mas 0 menos de ansedo
3 O Estan en desacserdo

Has sido objeto de abusa saxual ? (Has sido sbusade o sbusado sexueimente s une
persong mayor que tu, por fo menos 6 aNos, e he usedo pare fener plscer sexuel sin tu
conserTrento, ya sea a travds del engaflo, la seduccién o por la fuerza (Ef . besaos, exposaién
gentsi, estimulacidn genvtal con la boca, penafrecdén veginal o ana/icon dedo, pene u olyetlo),
cancas. masturbecdn, frote de /05 6rQanos sexuskes &fC Con o Sin violenca)

108 " 20NO

Si tu respuesta a ls arterior pregunta es Si, sefala: ;a qué edad fuiste objeto del primer
abyso sexual?

sfos O No he 8:do objeto de abuso sexual

Persisten estos abusos en la actuvalidad?

108 2 ONO 3 O No he 130 objeto de abuso sexual
Quéd ona o personas han abusado sexualments de t ?
1 (JPacresvo 7 0O Panente cexcano -
2 OWMadrastre 8 (O Penente leyano
3 O Pedre 9 0O Profesor
4 O Madre 10. O Profesom
5 Bmﬂnmo 11 O Veano
6 D Hermana 12 0 Ova penona
13 O No he s:do otyeto de sbuso sexual
A §uidn has informado de este o eslos abusoe ?
1 D MaGre , 6 (O Médrco
2 D Padre 7 O Pacsiogo 0 psicdioge
3 (J Un Hermano 0 Hemene 80 JA nade
4 [] Profesor / profesors 9 O Otre parsona
S 0P Miador(a) escolsr

1

]
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