INTRODUCCION

Cuando se pronuncia la palabra sexualidad, muchas veces se piensa que se refiere a lo
gue comunmente se llama “tener sexo” o “tener relaciones sexuales” es donde se
distorsiona la informacion del verdadero significado de la palabra, surgen entonces
sentimientos contradictorios como verglienza y curiosidad, se bromea o se habla en
doble sentido, llegando al punto de considerar a la sexualidad como algo prohibido,
de lo que usualmente se habla entre amigos, muy pocas veces y casi nunca con los

padres, profesores, profesionales, etc.

La sexualidad representa un conjunto de condiciones anatémicas, fisiologicas y
psicolégicas afectivas del ser humano, asimismo un grupo de fendmenos
emocionales, y de conductas relacionadas con el sexo que marcan de manera decisiva
al hombre en todas sus fases de desarrollo. Es un aspecto central del ser humano,
presente a lo largo de su vida, abarca al sexo, las identidades y los papeles de género,
el erotismo, el placer, la intimidad, la reproduccion y la orientacion sexual. Se
expresa y vive a través del pensamiento, deseos, actitudes, conocimientos, practicas

y papeles de relaciones interpersonales.

En la actualidad, se observa que los adolescentes y jovenes inician su actividad sexual
a edades méas tempranas, con mayor probabilidad de relaciones no protegidas con
importantes consecuencias biopsicosociales. Un hallazgo recurrente en adolescentes y
jévenes con vida sexual activa, es la no correspondencia existente entre el

conocimiento y uso de métodos anticonceptivos.

Si bien de antemano no se puede establecer fechas para el inicio de una vida
sexualmente activa; porque todo depende de las circunstancias personales de cada
uno. Puede determinarse claramente el comienzo del uso de un método

anticonceptivo para evitar embarazos no deseados e infecciones de transmision



sexual, desde el primer momento en que se mantenga relaciones sexuales con

penetracion.

El hablar de sexualidad no debe limitarse solamente al encuentro genital de parejas,
dentro de la sexualidad juega un papel muy importante el conocimiento de otros
componentes tales como: lo bioldgico, lo filosofico, los métodos anticonceptivos e
ITS, ya que estos conocimientos seran la base para ejercer una sexualidad sana libre

de prejuicio.

La problemética que se plantea en esta investigacion es establecer cuéles son los
conocimientos y practicas de los estudiantes, sobre sexualidad en general. Para hacer
posible esta investigacién se tom6 como poblacién a los estudiantes comprendidos

entre los 15 a 19 afos de la ciudad de Tupiza Potosi.

En este sentido y para una mejor comprension del trabajo realizado, este ha sido

organizado de la siguiente manera:

El Capitulo | Planteamiento y justificacién del problema, constituye la primera etapa
de la investigacion donde se desarrollan los elementos de la fundamentacion y el
planteamiento del problema, en el cual se analiza la situacién actual de los jovenes

referente a los conocimientos y préacticas sobre sexualidad.

El Capitulo 1l Disefio tedrico, aborda el disefio tedrico donde se presenta el problema
cientifico, a partir de estos se enuncian los objetivos, tanto generales como
especificos, que se constituyen en metas a las que la investigacion debe llegar,
hipotesis y operacionalizacion de las variables que se encuentran en el problema
planteado. El objetivo propuesto es el de determinar los conocimientos y practicas

sobre sexualidad en estudiantes de 15 a 19 afios de la ciudad de Tupiza Potosi.



El capitulo 11l Marco Tedrico, se da a conocer el marco tedrico que respalda la
investigacién donde se desarrollan la conceptualizacion de sexualidad y todos los
elementos centrales de la misma, como asi también se describen las diferentes

practicas sobre sexualidad.

El Capitulo IV Metodologia, esta destinada a explicar la organizacion operativa de
como se realizé la investigacion, se formula el estudio, las caracteristicas de la
poblacién y el tamafio de la muestra, métodos e instrumentos que se emplearon y

procedimientos necesarios para desarrollar el presente estudio.

El Capitulo V contiene el Andlisis e Interpretacion de los resultados, que es la parte
mas importante del trabajo de investigacion porque ahi se plasman los resultados en
respectivos cuadros que se han obtenido, con la aplicacion del cuestionario a todos

los sujetos que constituyen la muestra.

El Capitulo VI estd destinado a la presentacion de las Conclusiones y
Recomendaciones, expuestas de manera sintética, a las que se llegé en el trabajo de
investigacion, a partir de los resultados analizados de las respuestas de los estudiantes
de 15 a 19 afios, a quienes se aplicé el cuestionario sobre sexualidad. Cabe destacar
que las conclusiones son la respuesta que la investigacion brinda con los datos fiables

a los objetivos planteados al inicio de la investigacion.

Por ultimo el apartado correspondiente a la Bibliografia, indica documentos, los
libros, y paginas de internet que se utilizaron y los Anexos donde se muestran las
caracteristicas del instrumento empleado para la obtencion de la informacion

requerida que sirvieron de guia en el disefio de la investigacion.



1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La sexualidad es un elemento central en el desarrollo del ser humano. La palabra
sexualidad hace referencia, en el sentido mas amplio, a la forma de ser en el mundo,
las personas viven su sexualidad desde el momento mismo en que son concebidos, la
viven cuando son nifios, jovenes, adultos y ancianos y concluye en el momento en

que mueren.

En pleno siglo XXI1 es muy comun que las personas confundan los conceptos de sexo,
coito y sexualidad, asociandoles una carga de morbo, que nada tiene que ver con
ellos. En nuestro entorno se tiene una informacion de sexualidad cargada de
prejuicio que pone en encrucijadas a los jovenes a la hora de hablar de sexualidad y

comenzar una vida sexualmente activa.

Los bajos niveles de conocimientos o mala informacion  sobre métodos
anticonceptivos que tienen los adolescentes y jovenes les exponen a grandes riesgos
tales como, embarazos precoces y no deseados, infecciones de transmision sexual, y
otros. “Es por eso que los diferentes gobiernos de Latinoamérica promueven a
través de politicas de educacion y orientacion familiar el uso de métodos
anticonceptivos, sin embargo sus resultados son inferiores a los obtenidos en otros
continentes. El 48% de las mujeres en edad fértil (de 15 a 49 afios de edad) no
utilizan métodos anticonceptivos. Solo el 9,36% eligen la pildora como método y el
6% utilizan el preservativo. En Venezuela el 68% utilizan métodos naturales o no
usan ninguno. Entre las causas de estas estadisticas se encuentran las limitaciones
econdmicas, sociales, culturales, geograficas y la falta de educacion e informacion ”
(Vargas, 2006).

Segun estos datos estadisticos, se puede denotar que una gran parte de la sociedad
tiene conocimiento sobre lo que son los métodos anticonceptivos, pero el uso de estos

es muy reducido por diferentes factores que intervienen en el comportamiento de las



personas al iniciar una vida sexual activa.

Por otra parte se ha producido una liberacion de los comportamientos sexuales, de
manera que en la mayoria de los jovenes, la edad de comienzo de la vida sexual
activa parece ir disminuyendo, y la frecuencia de la actividad coital est4d aumentando.
“Segun los estudios, la edad de inicio de las relaciones sexuales completas en los

adolescentes esparioles, es de los 15 afios para los chicos y 16 aiios para chicas’
(Bermudez, 2003).

Vale agregar que, ‘“segun datos de la O.M.S, en los Estados Unidos y Canada, a los
14 afios, el 25% de los adolescentes se ha iniciado sexualmente, un 50% a los 17 y de

esta edad en adelante un 90% ya es sexualmente activo” (Berger, 2007).

Asi, comportamientos que siempre han sido considerados de adultos pasan a formar
parte de la vida del adolescente, pero con unas connotaciones especificas. Es por ello
que los adolescentes forman parte de un colectivo que presenta mayor frecuencia de

conductas sexuales de riesgo con consecuencias no deseadas.

El inicio cada vez mas temprano de la vida sexual y la percepcion de la

invulnerabilidad, induce a los jovenes a tener relaciones sexuales sin proteccion.

Los embarazos a tempranas edades representan muchos riesgos para las adolescentes,
por eso muchas instituciones tratan de llevar la informacion correcta sobre
sexualidad y métodos anticonceptivos a los adolescentes y jovenes, con el fin de
prevenir embarazos no deseados Yy evitar los distintos problemas biopsicosociales que

esto trae consigo.

Segun lo sefialado desde el estudio de ENAJ durante el primer periodo 2008 resalta
que la educacién sexual llega a los jévenes bolivianos entre hombres y mujeres de las

edades correspondientes desde los 10 a 24 afios en los siguientes porcentajes segun



cada tema: reproduccion 64%, planificacion familiar 52%, derechos reproductivos
30%, violencia sexual 30%, VIH-SIDA 66% Yy ninguno 13% (ENAJ, 2009).

Pero es notable distinguir que en nuestro pais esta problematicas de embarazos
precoces afo tras afio va en aumento. “SegUn estudios realizados revelan que en
Bolivia se registran 300 mil embarazos al afio, de los cuales, 60 mil son de
adolescentes de acuerdo a los datos que maneja el Ministerio de Salud y Deporte
luego del estudio realizado en las capitales de departamento de La Paz, El Alto,

Cochabamba y Santa Cruz ” (Periddico Tupiza es Noticia, 2013).

“Se registré que Santa Cruz, Cochabamba y La Paz son los tres departamentos de
mayor indice de embarazos adolescentes. La encuesta ademas informa que 77 de
cada 100 jévenes consultados consideran que sus conocimientos sobre sexualidad
son insuficientes y escasos. Se atribuye gran parte de este indice a la abundante,
pero errdénea, informacion sobre educacion sexual a la que acceden los jovenes en su
vida cotidiana” (ENAJ, 2009).

Segln el anuario 2013 de la Razon el Diario Nacional de Bolivia, de cada 1000
embarazos, 88 son de adolescentes, la mayoria comprendidas entre los 15 y 19 afios.
Las causas: pobreza, desigualdad de género, violencia, falta de acceso a la educacion

y debilidad de los sistemas e instituciones (Anuario La Razén, 2013).

De esta manera se puede corroborar que una de las causas principales para los
embarazos a edades muy tempranas es la escasa 0 mala informacion que manejan las
y los jovenes acerca de los métodos anticonceptivos y sexualidad en general, o
simplemente esto puede deberse a que los jovenes a pesar de tener conocimientos
sobre la anticoncepcion ejercen una practica sexual sin responsabilidad. Segun datos
arrojados por una investigacion realizada en nuestro pais el afio 2009 se puede
denotar que, “dos de cada tres adolescentes y jovenes no uso condén en su primera

relacion sexual. Con respecto a Tarija sefiala que 56% de adolescentes y jovenes



encuestados si utilizd condon en su primera relacién sexual y un 43% no lo hizo”
(ENAJ 2009).

En el afio 2008, segun el Instituto Nacional de Estadisticas, el departamento de Tarija
presentaba 78% de prevalencia de alto riesgo, por falta de informacion oportuna sobre
el tema de sexualidad, siendo de esta manera el porcentaje méas alto de todos los
departamentos de Bolivia (INE, 2008).

Por otra parte es notable describir que en Tarija como el resto de Bolivia los jovenes
y adolescentes en su mayoria tienen algin conocimiento sobre sexualidad y métodos
anticonceptivos pero muy pocos de ellos hacen uso de estos conocimientos cuando
inician su vida sexual activa, por lo cual se enfrentan a graves consecuencias como

embarazos, abortos, ITS, y otro tipo de problemas tanto sociales como psicolégicos.

Asi se puede evidenciar que la educacion sexual llega a los jovenes de Tarija entre
varones y mujeres entre el rango etareo de 10 a 24 afios en los siguientes porcentajes:
reproduccion 73%, planificacion familiar 55%, derechos reproductivos 42%,
violencia sexual 52%, VIH-SIDA 66% y ninguno 6% (ENAJ, 2009).

Estudios realizados en Tarija, muestra que, “Cada 10 partos 3 son jovenes entre 14-
20 afios de edad, de acuerdo al registro del Hospital San Juan de Dios de Tarija de
la gestion 2009. A la vez se observa que de cada 10 adolescentes 3 inician relaciones
sexuales coitales a los 14 afios (Diagnostico de la Sexualidad del Adolescente, 2009).

Todos los datos estadisticos obtenidos en diferentes investigaciones realizadas tanto a
nivel internacional, nacional y regional despiertan gran interés y curiosidad por saber
que estd pasando en la realidad de los adolescentes de 15 a 19 afios, porque a pesar
de que muchas instituciones y colegios se encargan de brindar informacion sobre lo
que respecta a sexualidad, muchos jovenes no hacen uso de estos conocimientos a la

hora de empezar una vida sexual activa.



Por otro lado es importante también indagar que tipo de informacion sobre sexualidad
manejan los adolescentes, ya que el uso de una mala informacion y la presencia de
mitos o creencias erréneas puede ser causa de las practicas sexuales de riesgo en

jévenes.

En base a la informacion recabada se plantea el problema de investigacion en los

siguientes términos:

¢ Qué conocimientos y practicas sobre sexualidad tienen los estudiantes de 15 a 19
afos de la ciudad de Tupiza — Potosi?



1.2 JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION

La presente investigacion tiene la intencidn de indagar cuéles son los conocimientos y
practicas sobre sexualidad que tiene la poblacion de 15 a 19 afios de la Ciudad de

Tupiza, Potosi.

Varias son las investigaciones en el mundo que hacen referencia a los niveles de
conocimientos y practicas sobre sexualidad en adolescentes y jovenes, y muchos son
los tedricos que han escrito sobre la importancia que tiene la sexualidad en el
desarrollo del hombre, sin embargo es trascendental seguir investigando en la
actualidad, para lanzar una nueva teoria que brinde mas luces respecto a este tema de

estudio.

Se cree que es importante alcanzar el conocimiento suficiente sobre estos temas en
particular, en primera instancia para reflexionar sobre las diferentes consecuencias
tanto personales como sociales que trae consigo el manejo de una informacion

erronea sobre sexualidad en los estudiantes.

Por otra parte, se espera que la investigacion contigua coadyuve al entendimiento méas
propio de los conocimientos y practicas que tienen los estudiantes comprendidos
entre los 15 a 19 afios sobre sexualidad. Para poner en alerta a la sociedad y poder
buscar nuevas alternativas para incrementar los conocimientos sobre sexualidad
para que los adolescentes y jovenes puedan desarrollar su sexualidad de forma més

responsable y libre de prejuicios.

Los diferentes resultados que se alcancen en esta investigacion son de vital
importancia para la comprension profunda del problema y del mundo sexual interno
del adolescente, sus formas de expresién, asi como de sus necesidades, pero
principalmente porque puede proporcionar bases para una mejor programacion de

politicas de educacion sexual en esta area.



La informacién tiene un aporte tedrico, ya que la misma permite a los padres de
familia, profesores e instituciones que trabajan con adolescentes, acceder a datos
evidentes sobre la problematica que envuelve a los jovenes, en torno a la educacion
sexual, informacion que podra ser empleada con la finalidad de implementar
estrategias educativas a través de las cuales se complete la educacion que se les
brinda a los estudiantes.

Es por ello, que el fin primordial de esta investigacion es brindar nuevos
conocimientos sobre este tema al entorno social, que bien logre ceder informacion a
aquellos estudiantes, compafieros o investigadores que deseen desglosar a mas
profundad sobre esta trama de estudio, comparando resultados y a partir de ello
alcanzar nuevas conclusiones que a largo plazo propicien un aporte que signifique un

beneficio social.

En lo concerniente al aporte metodoldgico, la presente investigacion aportara un
instrumento de elaboracion propia, que permite detectar los conocimientos y practicas
sobre sexualidad en estudiantes de 15 a 19 afos, para que el mismo pueda ser

utilizado en similares investigaciones acerca de esta tematica.



2.1 FORMULACION DEL PROBLEMA

¢Qué conocimientos y practicas sobre sexualidad tienen los estudiantes de 15 a 19
afios, de la ciudad de Tupiza- Potosi?

2.2 OBJETIVOS

2.2.1 Objetivo General

Determinar los conocimientos y practicas sobre sexualidad de los estudiantes de 15 a

19 afios, de la ciudad de Tupiza-Potosi.

2.2.2 Objetivos Especificos

» ldentificar la informacion que tienen los estudiantes sobre conceptos centrales

referidos a la sexualidad.

» ldentificar la prevalencia de mitos y creencias sobre sexualidad en los

estudiantes.

» Caracterizar las principales conductas sexuales en cuanto a la masturbacion,

fantasias, caricias y relaciones sexuales coitales de los estudiantes.

» Establecer el uso de métodos anticonceptivos de los estudiantes.

» ldentificar si los estudiantes realizan practicas sexuales virtuales.

2.3 HIPOTESIS

Los estudiantes de 15 a 19 afios de la ciudad de Tupiza- Potosi presentan los

siguientes conocimientos y practicas sobre sexualidad:



Existe una informacion incorrecta sobre sexualidad, en relacién a sexo,

coito, ovulacion, ciclo menstrual, eyaculacién y otros.

En los estudiantes persisten algunos mitos y creencias sobre sexualidad tales
como, la mujer en su primera relacion sexual no puede quedar embarazada
porque es virgen, los hombres deben iniciar su vida sexual activa antes que las

mujeres.

Las principales conductas sexuales que realizan los estudiantes son la
masturbacidn, las caricias y la gran mayoria de ellos ya inicid su vida sexual

activa.

La mayoria de los estudiantes hace uso de métodos anticonceptivos en sus
relaciones sexuales coitales, uno de los métodos anticonceptivos mas utilizado

es el condon.

Sélo una minoria de estudiantes sostiene practicas sexuales virtuales, asi
como intercambio de mensajes explicitamente sexuales, intercambio de fotos
desnudas con su pareja y conversaciones de contenido sexual por internet con

personas desconocidas.



2.4 OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLE

CONCEPTO

DIMENSIONES

INDICADORES

ESCALA

Conocimientos sobre
Sexualidad.

Conjunto  de informacion
gue tienen los individuos a
partir de la experiencia o
aprendizaje, sobre
elementos que juegan un
papel muy importante para
el desarrollo de una
sexualidad libre de
prejuicio, sana y
responsable en ser humano.

Informacién

-Sexualidad

-Sexo

-Masturbacion

-Ciclo menstrual
-Eyaculacion

-Orgasmo

-Coito

-Método anticonceptivos
-ITS

-Cibersexo

Correcto
Incorrecto

Fuentes de Informacion
-Padres
-Amigos/as
-Hermanos/as
-Personal de salud
-Escuela

-Pareja

-Internet

-TV

-Revista
-Pornografia, otros

Mitos y creencias

Opinidn con relacion a los
mitos.

Presencia
Ausencia

10



VARIABLE

CONCEPTO

DIMENSIONES

SUB-DIMENSIONES

INDICADORES

ESCALA

Practicas sobre
sexualidad

Las préacticas sexuales
son patrones de actividad
sexual presentados por
los individuos o
comunidades con
suficiente consistencia

como parar ser
predecible.

Principales conductas
sexuales

-Masturbacién

Edad de inicio

8 afios

9 afios
10 afios
11 afos
12 afos
13 afios
14 afios
15 0 mas

Frecuencia

Todos los dias

2 a 3 veces por
semana

Una vez cada 15 dias
Actualmente no me
masturbo

Ocasiones

Cuando te sientes
excitado

Cuando veo
pornografia
Cuando no tienes
novio/a

Otros

Fantasias sexuales

Tiene fantasias

Si
No

Tipo de fantasias

Iméagenes de cuerpos
desnudos

Besos

Caricias erdticas
Roces genitales sin
proteccion

11



VARIABLE

CONCEPTO

DIMENSIONES

SUB-DIMENSIONES

INDICADORES

ESCALA

Practicas sobre
sexualidad

Las préacticas sexuales
son patrones de
actividad sexual
presentados por los
individuos o
comunidades con
suficiente consistencia
como parar ser
predecible.

Principales conductas
sexuales

Relaciones sexuales
con penetracion

-Caricias genitales con
la pareja

Por encima de la ropa

Siempre
Algunas veces
Nunca

Por debajo de la ropa

Siempre
Algunas veces
Nunca

-Primera relacion
sexual

Edad

14 afos
15 afios
16 afios
17 afios
18 afios
19 afios

Tipo de pareja

Amigo/a

Novio/a

Pareja casual
Persona desconocida
Bailarina exdtica
Prostituta

Motivo o causa para la
primera relacion
sexual.

Curiosidad

Deseo

Amigos

Edad para hacerlo
Enamorado/a

Por obligacion
Otros

Sentimientos después
de la primera relacion
sexual.

Miedo
Satisfaccion
Culpa
Verglienza

12



VARIABLE

CONCEPTO

DIMENSIONES

SUB-DIMENSIONES

INDICADORES

ESCALA

Practicas sobre

Las préacticas sexuales

Principales conductas

-Relaciones sexuales

Frecuencia de las
relaciones sexuales.

Una vez por semana

son patrones de actividad | sexuales en la actualidad. Varias veces por
sexual presentados por semana

los individuos o Una vez cada quince
comunidades con dias

suficiente consistencia Una vez al mes

sexualidad

como parar ser
predecible.

Menos de una vez al
afio
Una vez al afio.

Lugar mas frecuente de
la relacion sexual.

En tu casa

Casa del novio/a
Casa de un amigo
Auto

Alojamiento u hotel
Motel

Lugares publicos
Campo

Otros

Situaciones de riesgo
en las relaciones
sexuales.

Relaciones sexuales
bajo efecto de bebidas
alcohdlicas u otra
droga.

Si
No

Numero de parejas
sexuales en los ultimos
12 meses.

1

2-3

4-5

6 0 mas parejas

Tipo de pareja sexual
en los Gltimos 3 meses.

Novio/a

Pareja casual

Persona desconocida
Novio y pareja casual
Pareja casual y persona

13



VARIABLE

CONCEPTO

DIMENSIONES

INDICADORES

ESCALA

Practicas sobre
sexualidad

Las préacticas sexuales
son patrones de
actividad sexual
presentados por los
individuos o
comunidades con
suficiente consistencia
Como parar ser
predecible.

-Uso de métodos
anticonceptivos.

En la primera
relacion sexual.

Si
No

Método
anticonceptivo que
utilizo.

Método del ritmo
Condon

Pastillas anticonceptivas.
Inyecciones

Pastilla del dia después

Uso en la actualidad.

Si
No

Meétodo
anticonceptivo que
usa.

Meétodo del ritmo
Condoén

Pastillas anticonceptivas.
Inyecciones

Pastilla del dia después

14



VARIABLE

CONCEPTO

DIMENSIONES

SUB-DIMENCIONES

INDICADORES

ESCALA

Practicas sobre
sexualidad

Las préacticas sexuales
son patrones de actividad
sexual presentados por
los individuos o
comunidades con
suficiente consistencia

como parar ser
predecible.

-Précticas sexuales
virtuales

-Sexting

Intercambio de
mensajes
explicitamente sexuales

Si
No

Frecuencia de los
mensajes

Solo una vez
Algunas veces
Muchas veces
Siempre

Intercambio de fotos
desnudo/a.

Si
No

Frecuencia del
intercambio de fotos

Solo una vez
Algunas veces
Muchas veces
Siempre

Cibersexo

Novio por internet

Si
No

Conversaciones de
contenido erético por
internet

Si
No

Medios que utiliza

Mensajes de texto
Audio

Fotos desnudo/a
Videos

15



3.1 ADOLESCENCIA

La etapa de la adolescencia es uno de los periodos mas complejos de la vida, donde
ocurren transformaciones rapidas, bruscas y profundas en el orden bioldgico,
psicoldgico y social, que conducen a enfrentar grandes retos y obstaculos. EIl perfil
psicolégico del adolescente generalmente es transitorio y cambiante, y es
emocionalmente inestable. En ese sentido, el desarrollo del adolescente se ve afectado
por situaciones internas o externas, generadoras de una respuesta 0 comportamiento
positivo o negativo, es un periodo de gran confusion, tanto para el adolescente y su

entorno.

“La adolescencia es definida como wuna etapa fundamental en el crecimiento y
desarrollo humano comprendido entre los 10 y 19 afios, durante la cual el nifio se
transforma en adulto y estd marcado para cambios interrelacionados del cuerpo, la
mente, el espiritu y la vida social; presenta cambios que implican el inicio de una
intensa sexualidad, con multiples aspectos y sentimientos, que segun su desarrollo

influyen y son influidos en todo el ambito personal y social” (Tavara, 2004).

Por otro lado, Quiroga (2007) también nos habla de etapas en la adolescencia. El
autor  muestra una adolescencia temprana, una adolescencia media y una
adolescencia tardia o resolutiva. La adolescencia media, que comienza entre los 15y
los 16 afios, y termina alrededor de los 18, se caracteriza por terminar de estabilizar el
proceso de crecimiento, estabilidad que le produce salir en busca del otro. Este
desenfreno pulsional, que se observaba en la adolescencia temprana, se transforma en
manifestaciones de buscar a otro y de formar grupos en torno a una tarea. En cuanto a
la adolescencia tardia, la ubica entre los 18 y los 28 afios; en donde su problematica
gira en torno a resolver la insercion al mundo laboral y el encuentro con una pareja

estable.

16



3.2 SEXUALIDAD EN LA ADOLESCENCIA

Cuando se pronuncia la palabra sexualidad muchas veces se piensa que se refiere a lo
que comunmente se llama “tener sexo™ o “tener relaciones sexuales”. La sexualidad
tiene un significado mas amplio forma parte de la personalidad; es un proceso

continuo que se inicia al nacer y termina solo con la muerte.

“El termino sexualidad hace referencia en el sentido mas amplio, a nuestra forma de
ser en el mundo. Las personas vivimos nuestra sexualidad desde el momento mismo
en gque somos concebidos y concluye con nuestra muerte, incluso si nunca en nuestra

vida experimentamos relaciones sexuales coitales ” (Salazar, 2010).

Para Bandura (1979) la sexualidad es “el resultado de la interaccion de la evolucion
bioldgica y del medio ambiente sociocultural, este ultimo influye poderosamente
sobre el funcionamiento bioldgico del individuo. Ademas, es producto de la
experiencia y el aprendizaje”. Estos factores dependen, a su vez, en gran medida, de
la estructura social y la cultura a la que pertenece cada individuo, dado que los seres
humanos adquieren buena parte de sus conocimientos al pertenecer a un grupo, por
las ensefianzas directas o indirectas que reciben, o por la observacion y/o imitacién

del comportamiento de los demas.

Cuando hablamos de sexualidad nos referimos a los aspectos bioldgicos, psicologicos
y sociales del sexo, de tal manera que la sexualidad remite a la fecundacién, genética,
hormonas, coito y reproduccién; también al aspecto psicolégico es decir, las
sensaciones, percepciones y sentimientos; y al aspecto socioldgico, como serian:

comportamientos, trabajo, leyes juegos, etc.

La sexualidad adolescente es un tema que suele evadirse y puede resultar incomodo
su abordaje, los adolescentes manifiestan que el principal obstaculo que encuentran al
hablar sobre sexualidad es que la misma adn sigue siendo considerada por muchos

como un tema tabd.
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Los adolescentes pueden optar un sinfin de maneras de expresar su sexualidad,
experiencias que van acercandose a la intimidad de manera gradual, empezando por
las caricias como parte de la transicion progresiva hacia una sexualidad activa. Lo
esencial de la adolescencia, es comprender que es una etapa de la vida que los
jévenes deben vivirla completa, pero siempre con apoyo de su familia y su entorno

social (colegio, grupos a los que pertenezcan y amigos).

3.3 CONOCIMIENTOS SOBRE SEXUALIDAD

En Bolivia como en el resto de los paises, aun resulta dificil abordar el tema de
sexualidad, puesto que la sola mencion de la palabra sexo suele traer a la mente de los
individuos, un componente de morbo que nada tiene que ver con ella. Es por ello que
es primordial que los adolescentes cuenten con informacidn necesaria para saber la
etapa que estan viviendo y saber qué es lo correcto, como prevenir complicaciones y
asi evitar malos ratos que podrian afectarlos y dejar mas de una consecuencia fisica,

psicoldgica y social.

A continuacion, se definen algunos conceptos centrales referidos a la sexualidad:
3.3.1 Sexo

“El termino sexo (del latin sexus: dividir) hace referencia al conjunto de condiciones
que distinguen a un individuo de otro, como macho o hembra.” Educacion para la
sexualidad” (Salazar, 2010).

3.3.2Coito

“El termino coito se refiere a la penetracion del pene erecto en el introito de la

vagina de la mujer, por ello la unién en copula de los genitales lleva este nombre, o

genitalidad. Para referirnos al encuentro genital podriamos especificar que se trata
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de una relacion sexual coital” (Salazar, 2010).

3.3.3 Ciclo Menstrual

“Se conoce como ciclo menstrual los procesos que suceden y al tiempo que

transcurre entre una menstruacion y otra” (Senderos de la Sexualidad, 2003).

El ciclo menstrual empieza el primer dia de la menstruacion y termina un dia antes de
la siguiente menstruacion. Este tiempo de duracion varia de acuerdo a cada mujer, la
mayoria de las mujeres tienen ciclos menstruales entre 26 y 32 dias, sin embargo

otras tienen ciclos mas largos y otras mas cortos.

La gran mayoria de estudiantes de colegios de nivel secundario sienten verglienza y
temor al hablar de las partes de su cuerpo y los diferentes cambios que se dan en él.
Es muy importante que los adolescentes conozcan los diferentes cambios de su
cuerpo, porque son, precisamente, los cambios hormonales los que marcan el inicio

de la pubertad y despierta la sexualidad en los humanos.

La literatura senala que: “los adolescentes, no s6lo deben contar con informacién
sobre métodos anticonceptivos sino también con elementos que les permita integrar
la sexualidad, el conocimiento de su cuerpo, es de vital importancia para desarrollar

una vida sexual libre de prejuicio” (Jones, 2010).

3.3.4 Periodo Fértil en la Mujer

El conocimiento de la fertilidad es contar con informacion bésica sobre la
reproduccion; es comprender como funciona el sistema reproductivo. “El
conocimiento de la fertilidad en la mujer implica el aprender a identificar e
interpretar los signos o sintomas patrones de fertilidad a través del ciclo menstrual;

mientras que en los hombres significa aprender a entender de su propio potencial
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reproductivo” (Senderos de la Sexualidad, 2003).

3.3.5 Orgasmo

Tal como lo sefiala la literatura: “El orgasmo es la descarga repentina de la tension
sexual acumulada, durante el ciclo de la respuesta sexual, resultando en
contracciones musculares ritmicas en la region pélvica caracterizadas por el placer
sexual” (Senderos de la Sexualidad, 2003).

Experimentado por los varones y las mujeres, los orgasmos son controlados por el
sistema nervioso involuntario o autonomo. Los orgasmos humanos generalmente
resultan de la estimulacion sexual fisica del pene en los hombres (tipicamente
acompafando a la eyaculacion), y del clitoris en las mujeres. La estimulacion sexual
puede ser por practica propia (masturbacion) o con una pareja sexual (relaciones
sexuales con penetracion, relaciones sexuales sin penetracion, u otra actividad sexual

erotica).

3.3.6 Eyaculacién

“En los testiculos se forman los espermatozoides. En el momento mas intenso de la
relacion sexual los espermatozoides salen a través de la uretra, en un liquido

llamado semen. Esto se lo llama eyaculacién” (Saber para Decidir, 2001).

3.3.7 Enfermedades de Transmision Sexual

Las infecciones de transmision sexual (ITS) constituyen un conjunto de enfermedades
infectocontagiosas que se expresan clinicamente con distinta sintomatologia y que
tienen diferentes etiologias; se caracterizan por adquirirse principalmente por
contacto sexual y otros independientemente de la preferencia sexual, en la mayoria de

los casos son evitables y pueden ser diagnosticadas en etapas tempranas.
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Cada afio aumenta considerablemente la cifra de infecciones de transmision sexual en
edades mas tempranas, para lo cual lo mas idoneo de los tratamientos para evitar
estos males es la prevencion a partir de una educacion sexual correcta donde las
personas sean capaces de obtener informacion sobre estos riesgos y la evitacion de los

mismos.

“El nivel de conocimientos sobre ITS es fundamental, ya que el no contar con una
informacion correcta, puede ser un obstaculo para la adaptacion de
comportamientos sin riesgo en los individuos con una vida sexual activa y para los

que se iniciaran en la misma” (Guia Educativa en Liderazgo y Sexualidad, 2003).

> Gonorrea

“La gonorrea es una enfermedad infecto contagiosa, llamada también blenorragia o
gota matinal, se transmite por via sexual y se presenta frecuentemente en poblacion
adolescente. Esta enfermedad puede presentarse en forma asintomatica entre 5 a
10% de los hombres infectados y entre el 30 a 60% de las mujeres infectadas”
(Ibidem).

> Sifilis

“La sifilis es una enfermedad infectocontagiosa que se transmite por via sexual. Se
genera una infeccion compleja capaz de comprometer cualquier érgano o tejido del
organismo, provocando diversas manifestaciones clinicas. La infeccion ocurre
frecuentemente durante el contacto sexual. Los microorganismos penetran a través
de lesiones o micro lesiones en piel y mucosas. La zona principal de infeccion es el
area genital. Puede ser también transmitida de la madre al feto a través de la
placenta, posterior a la décima semana de gestacion, produciendo la sifilis
congénita. El tiempo de incubacion es de 10 a 90 dias” (Guia Educativa en
Liderazgo y Sexualidad, 2003).
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» VIH Sida

“El VIH es el nombre del Virus que provoca la destruccion del sistema de defensa.
Las siglas VIH significan: virus de la Inmunodeficiencia Humana. La
inmunodeficiencia se refiere a la disminucién del sistema inmunolégico de nuestro
cuerpo. Humana indica que el VIH solo ataca a la especie y no puede reproducirse

en el organismo de otros seres vivos (insectos, animales, etc.)” (Medrano, 2003).

SIDA: “Conjunto de sintomas y signos producidos por el VIH. Significa: Sindrome
de Inmuno Deficiencia Adquirida. Es la dltima etapa de la infeccion por el VIH,

cuando el sistema de defensa estda muy deteriorado” (Ibidem).

3.4 FUENTES DE INFORMACION

La adolescencia es una etapa de la vida que requiere de atencién, de informacion
objetiva, y de opciones que puedan facilitar un desarrollo arménico y un camino
firme hacia la vida adulta. Para favorecer la toma de decisiones de manera libre e
informada es necesario hablar de sexualidad y de medidas de prevenciéon y de
autocuidado; es necesario también hablar de conductas de riesgo y de
anticonceptivos; de embarazos no planeados y de relaciones de pareja; de los
derechos que tiene todo adolescente de decidir en qué momento y con quién tiene
relaciones sexuales, del derecho a manifestar su opinion y del derecho a estar bien
informado y a recibir atencion profesional en areas que afecten su sexualidad y su

reproduccion.

“Todos tenemos la sensacion de que nuestros jovenes saben mas de sexualidad que
generaciones anteriores. No es extrafio oir conversaciones en los autos, en los
parques, incluso en el colegio de adolescentes que hablan de encuentros sexuales,
caricias, masturbacion a edades aparentemente muy tempranas, 10-12 afios. Pero

con un poco mas de atencion, podemos también percibir la cantidad de informacion
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erronea, incluso perjudicial, para su propia salud fisica y el desarrollo de una
sexualidad sana, que estos adolescentes, se transmiten unos a otros o reciben de

diferentes &mbitos, familiares, publicidad, revistas, television, etc.” (Arribas, 2005)

“La forma y el momento en que el adolescente consigue informacion sobre la
sexualidad constituyen un factor determinante. Una informacion adecuada al
momento, correcta en sus contenidos, directa y objetiva puede ayudar a que estén
mejor instruidos en sexualidad y consecuentemente mejor protegidos” (Cordén,

2007).

La informacion que tienen los individuos acerca de sexualidad provienen de
diferentes fuentes tales como: los padres, colegio, amigos, personal de salud, medios

masivos, pareja, otros.

“... podemos comprobar que las fuentes de comunicacion que transmiten la mayor
parte de la informacion a los adolescentes no son las méas apropiadas, puesto que la
gran mayoria obtienen esta informacion de amigos y revistas, siendo los
profesionales cualificados los Ultimos en ser consultados, junto con la familia”
(Corddn, 2007).

La mayoria de los adolescentes no da mucha importancia a la informacion que se
recibe en el ndcleo familiar, en otras familias simplemente no se toca ningin tema
sobre sexualidad, los adolescentes prefieren hablar de estos temas con el grupo de
pares, ya que con ellos sienten mas confianza. Muchas veces este tipo de informacion
transmitida en el grupo de amigos no es la correcta y por ende los jovenes se someten

a riesgos con graves consecuencias biopsicosociales.
“La importancia del grupo de amigos respecto a la informacion recibida sobre
sexualidad, donde posiblemente sean la accesibilidad y el clima de confianza que se

produce entre iguales, los factores que mas pueden influir en estas circunstancias.
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No obstante, ésto puede traducirse en un aumento de las situaciones de riesgo ante

determinadas conductas si los amigos estan poco informados” (Cordon, 2007).

“Para algunos adolescentes, la madre es su interlocutora mds frecuente en temas de
sexualidad y para los varones es el padre y los padres (padre y madre, ya sea juntos
o por separado)” (Jones, 2010).

“No obstante, la escuela contribuye con nuevas actitudes en el manejo de la
sexualidad y la afectividad humana, asi como en la construccion de identidades
sexuales y de género y las relaciones que de ahi resultan, abordandolo y
reforzandolo progresivamente desde una perspectiva interdisciplinaria de una
manera amena y vivencial, a lo largo del curriculo escolar, con la misma naturalidad
con la que se habla en otras disciplina como historia, matematica, castellano”
(Jones, 2010).

Por esta razdn, Masters, Johnson y Kolodny (1996) sefialan que es ideal que los
adolescentes reciban una educacion sexual solida en sus hogares, para asi evitar el

recibir informacion sexual por medio de la television y las peliculas pornograficas.

Los autores sugieren que una forma eficaz de abordar el tema de la sexualidad en los
adolescentes seria alentandolos a que tomen decisiones saludables por si mismos,
brindando informacion clara, reforzando la comunicacién entre padres e hijos,
apoyando la educacion clara y ofreciendo consejo profesional y servicios médicos a

los que pidan ayuda.

“Este punto es muy importante, dado que algunas palabras y expresiones que las/los
adolescentes aprendan en los niveles escolares quedaran fijadas durante gran parte
de la vida y orientaran la conducta de estos” (La Salud Sexual y Reproductiva en la
Adolescencia, 2002).
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3.5 MITOS Y CREENCIAS ERRONEAS SOBRE SEXUALIDAD

“El comienzo vivencial de la adolescencia de una persona, esta marcado por
desconocimientos, mitos, miedo e inseguridad que llevan a muchos adolescentes a
experimentar conductas de riesgo, amenazando su calidad de vida y su posterior
desarrollo como individuos” (Villarroel, 2010).

La sexualidad, por su alto grado de estigmatizacion social, sigue siendo aln objeto de
demasiados mitos que han perdurado en el tiempo. “Los mitos son una opinion
infundada sobre algo, expresada con la conviccién que suele acompafiar a la
ignorancia, porque parece que tienen sentido o, simplemente, porque deseamos que
sean verdad; se convierten con facilidad en una creencia de toda una comunidad o
una generacion, mostrando la escasa, y muchas veces falsa, informacion de nuestra
sociedad” (Corddn, 2007).

En la actualidad, se habla del mito del tamafio del pene, la importancia del coito y
limitacion de la sexualidad al area genital o el papel secundario de la mujer en la

relacion sexual, etc., son mitos o falsas creencias muy arraigadas en la sociedad.

“Existen innumerables mitos y tabues sobre sexualidad, que los nifios absorben
desde muy temprana edad y que, ya en la adolescencia, estan profundamente
arraigadas en los conocimientos, los cuales se reflejan en la conducta sexual
cotidiana” (Santock, 2003).

Por todo ello, se revisaran algunos de los mitos mas comunes y se reflexionaran
sobre cOmo estos repercuten en los conocimientos y practicas sobre sexualidad en los

adolescentes.

“La primera vez que la chica mantiene relaciones sexuales coitales no queda

embarazada”
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FALSO: “Potencialmente la mujer puede quedar embarazada una vez que se ha
presentado la primera menstruacion, sin importar que sea la primera relacion

sexual” (La Salud Sexual y Reproductiva en la Adolescencia, 2002).

“Un buen anticonceptivo es la pildora del dia después, pues no tiene efectos

secundarios”.

FALSO: La pildora del dia después es un método de emergencia y no se debe
utilizar como método anticonceptivo habitual. “Si se hace uso de forma indebida,
podria tener efectos en las personas que la utilizan como método anticonceptivo pues
si no hay moderacion en su uso no solo puede disminuir la efectividad del método
sino alterar los patrones de la ovulacién, inhibirla o retrasarla, lo que dificulta el

calculo de los dias fértiles ”(Loayza, 2010).

“No se siente igual cuando se usa el condon”

FALSO: “Los condones estan hechos de latex muy delgado que permiten sentir y
gozar la relacion sexual como si no lo tuviera condén, y las ventajas que ofrece son
la (prevencion de SIDA y otras ETS, eficaz proteccion contra embarazos no
deseados)” (La Salud Sexual y Reproductiva en la Adolescencia, 2002).

“Si una chica trae condon en la cartera, deja mucho que pensar”.

FALSO: “Es importante que los adolescentes tengan presente que no siempre los
hombres tienen preservativo listos en relaciones sexuales. EI hecho de que la mujer
activa sexualmente los tenga da indicios de madurez y responsabilidad” (Loayza,

2010).

“Cuanto més grande es el pene mayor potencia sexual tiene el hombre”
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FALSO: “El tamario del pene no afecta en absoluto a la funcion sexual” (Sapetti,
2013).

“La mujer disfruta mas de la relacion sexual cuanto mayor sea el tamafio del

pene”

FALSO: “El tamaiio del pene no determina la satisfaccion de una mujer durante el
coito. Este depende en mayor medida del grado de comunicacion, el preambulo al
acto sexual, el intercambio de caricias, la disposicion que tenga al momento del acto,
entre otras practicas sexuales que son gustos muy particulares de cada mujer, y que
hacen estar dispuesta y comoda para el acto sexual” (Marfan, 2000).

“Solo los chicos pueden masturbarse”

FALSO: “La masturbacion la realizan tanto hombres como mujeres y es mds

comun de lo que la mayoria de las personas piensan” (Quiroga, 2007).

“Por naturaleza las mujeres tienen menos deseos que los hombres”.

FALSO: “Tanto hombres como mujeres tienen la misma capacidad de sentir deseo
sexual, no obstante la sociedad ha restringido la expresion del erotismo en la mujer y
ha favorecido que los hombres puedan expresar su deseo sin conflictos” (La Salud
Sexual y Reproductiva en la Adolescencia 2002).

“El hombre puede tener relaciones sexuales con su novia aunque ella no quiera”

FALSO: Cada individuo decide libremente cuando y con quién tener relaciones

sexuales coitales, nadie puede tener relaciones sexuales contra su voluntad.

“La marcha atrds es un método muy eficaz para evitar embarazos”
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FALSO: “La marcha atras también conocida como “coitus interruptus”, es un
método anticonceptivo muy poco eficaz y con alto riesgo de embarazo debido a que
la salida de esperma no solo se produce durante la eyaculacion sino que se produce,

aunque en menor cantidad, durante toda la relacion sexual” (Sapetti, 2013).

“Utilizar algunas posturas o poses sexuales sin proteccion evita la posibilidad de

embarazo”

FALSO: “No hay ninguna posicion sexual que proteja de un embarazo no deseado,
solamente la abstinencia y el uso de métodos anticonceptivos 1o pueden evitar”
(Marfan, 2000).

“Un chico que no tiene relaciones sexuales no es hombre”, “Cuantas mds parejas
sexuales tienes, eres mds atractivo” Y “Los varones deben iniciar su vida sexual

activa antes que las mujeres”

FALSO: Estos tres altimos mitos son ideas totalmente falsas, y responden a un

estereotipo aun no del todo superado.

Una educacion sexual adecuada y correcta reduce las conductas de riesgo, y mediante
esta educacion se deben desterrar los tabues, los mitos y los miedos sobre la

sexualidad.

“A la comunidad corresponde promover la salud afectivo- sexual de los adolescentes
y lograr que éstos actlen de forma responsable. EI primer paso puede ser identificar
mitos sexuales para evitar que influyan negativamente en su desarrollo sexual;
conocer estas creencias nos puede servir para saber donde situarnos, para afianzar

los conceptos correctos y corregir los erroneos” (Cordon, 2007).

3.6 PRACTICAS SEXUALES
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“Las prdcticas sexuales son patrones de actividad sexual presentados por individuos

0 comunidades con suficiente consistencia como para ser predecible” (OMS, 2000).

La adolescencia es la etapa de la vida muy conflictiva y especial; nueva y llena de
experiencias que los jovenes viven a diario, dentro de los cuales esta el despertar
sexual. De acuerdo con los especialistas en la sexualidad humana, en la adolescencia
comienza la exploracion y los primeros contactos sexuales, entre ellos, contacto que
son influenciados por una serie de factores y situaciones que de alguna manera

promueven o alejan a los jovenes de estas experiencias.

Al iniciarse la pubertad aumenta la preocupacion por la sexualidad. En la primera
etapa de la adolescencia es frecuente la masturbacion y las fantasias sexuales. En la
adolescencia media suelen producirse los primeros contactos fisicos (intercambios de
besos y caricias) como una forma de exploracion y aventura y en la adolescencia

tardia habitualmente se inician las relaciones sexuales que incluyen el coito.

En la actualidad, hubo un incremento de las relaciones sexuales entre adolescentes,
en especial del tipo de caricia intima sin llegar al coito, pero ésto no quiere decir que
el coito se haya dejado de lado; por el contrario, hay un aumento de las relaciones
sexuales completas. Muchas de estas relaciones sexuales se dan bajo el uso drogas y
alcohol y no hay un interés mutuo por conocerse sino satisfacer la necesidad sexual lo

antes posible y ojala sin responder tantas preguntas.
AUn asi, el comportamiento sexual entre los adolescentes no parece responder solo, a
motivaciones estrictamente sexuales, sino también a pautas y motivos sociales,

busqueda de independencia, autoafirmacion, rebeldia, etc.

Por eso es importante que tengan claros los distintos tipos de conductas sexuales y en

qué consiste cada una de ellas:

29



3.6.1 Masturbacion

“Una expresion de la sexualidad, la masturbacion, fue y sigue siendo hoy un tanto
criticada por algunos sectores, rechazandose con mayor intensidad en el caso de las
mujeres, debido a que es considerad una actividad pecaminosa, dafiina, portadora de
enfermedades, etc” (Laquear, 2007).

Es de vital importancia conocer que “La masturbacion es una experiencia sexual
absolutamente normal y natural que tradicionalmente se asocia con la adolescencia.
Sin embargo, es una actividad que a menudo comienza desde temprana edad, cuando
los nifios descubren el mundo explorandolo todo con las manos y la boca, y se

extiende durante el transcurso de la vida del individuo” (Quiroga, 2007).

“Es importante aclarar que la masturbacion se da tanto en el hombre como en la
mujer, no causa dafio fisico ni mental, al contrario, permite que los adolescentes
ensayen su vida sexual futura” (La Salud Sexual y Reproductiva en la Adolescencia
2002).

La masturbacion comienza usualmente, en la infancia y comunmente ocurre en
hombres y mujeres a través de toda su vida. “Con respecto a la frecuencia con que Se
practica la masturbacion, éstas pueden variar de una persona a otra. Cada persona

tiene necesidades diferentes y diversas” (Jones, 2010).

Es importante también sefialar que en actualidad todavia los adolescentes y jovenes
sienten vergiienza y temor al hablar de masturbacién y peor ain cuando se les
interroga sobre su practica personal. “Esto porque son prdcticas erdticas

desvalorizadas en comparacion con las relaciones sexuales coitales” (Jones, 2010).

De igual manera, muchos adolescentes prefieren no hablar de sexualidad “Porgue

suponen que a los quince afios la mayoria ha tenido su primera relacion sexual, por
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eso, de seguir masturbandose a los 15 afios las opciones serian no comentar con

nadie para evitar una reputacion sexual negativa ”’(Jones, 2010).

Otra explicacion son las diferencias entre varones y mujeres en cuanto a masturbarse,
algunos autores argumentan que: “Si una mujer se masturba no lo diria, porque la
falta de aceptacion, los prejuicios y el pudor que rodean a la masturbacion femenina
en la sociedad en general y entre las mujeres en particular presionan para no hablar
de ello” (Jones, 2010).

3.6.2 Fantasias Sexuales

Las fantasias sexuales son productos de la imaginacion que todos son capaces de
crear. Desde la infancia en més, la mayoria de la gente tiene fantasias sexuales que
sirven para una variedad de funciones y que pueden despertar una amplia gama de

reacciones.

Las fantasias sexuales son mas frecuentes y explicitos en la adolescencia, muchas
veces como elemento auxiliar de la masturbacion. La fantasia, en el marco de la
adolescencia, cumple varios cometidos: realza por lo general el placer de la actividad
sexual; puede sustituir a una experiencia real (pero inasequible); origina excitacion o
provoca el orgasmo; constituye una especie de plataforma de ensayo mental de cara a

posteriores situaciones, supone un medio de experimentacion sexual sin riesgos.

“Una funcion esencial de la fantasia en la adolescencia es servir como ensayo, verse
realizando acciones sexuales que aun no han transcurrido; por eso el adolescente
pasa largo tiempo imaginando diferentes escenas eroticas con personajes de la

ficcion o con alguien conocido al que le resulta dificil acercarse” (Sapetti, 2013).

Algunas son placenteras y excitantes mientras que otras pueden resultar

desconcertantes y hasta incbmodas. “La mayoria de los adolescentes fantasean, los
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contenidos de las fantasias pueden ir desde pensar en besarse con alguien, hasta

imaginar relaciones sexuales con penetracion” (Sapetti, 2013).

“Usualmente las fantasias de los estudiantes varones son mas elaboradas que en las
mujeres, lo cual se debe en mucho a que las restricciones a la vida sexual son

menores para los hombres que para las mujeres” (Marfan, 2000).

3.6.3 Caricias

Las caricias se definen como el contacto fisico entre varones y mujeres con miras a
lograr la excitacion erdtica, sin realizar el coito. “El hablar de caricias hace
referencia a cualquier contacto fisico entre dos personas, con el proposito de obtener
gratificaciones a través de la excitacion sexual pero sin implicaciones de coito (pene-
vagina)” (Sapetti, 2013).

Bravo (2009), describe el proceso que siguen las caricias sexuales, de la siguiente
manera: En su expresion mas simple, consiste en abrazos, el proximo paso es el beso.
De ahi las caricias contintan generalmente el varon pone la mano sobre el pecho de
la joven, por fuera de la ropa luego por dentro. Y por Gltimo ponen las manos sobre el
organo genital del compafiero/a de igual manera primero por fuera de la ropa y

después por dentro.

Segln aclara Sapetti: “Si bien la penetracion es considerado como algo delici0so,
dulce y suave, no es lo Unico posible en el coito: la boca, las manos, todo el cuerpo,

las palabras y caricias, los abrazos, intervienen en él”.

Es importante que los individuos sepan diferenciar que, “La sexualidad va mucho
mas alla de un mero contacto coital y/o un orgasmo una de las ventajas de este tipo
de conducta sexual es que permite al joven lograr cierta gratificacion sexual sin

tener que asumir el compromiso de una relacion coital, si no se sienten preparados
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para evitar sus consecuencias’’ (Marfan, 2000).

3.6.4 Relaciones Sexuales Coitales

La edad de la primera relacion sexual ha ido descendiendo de forma constante en las
ultimas décadas, los adolescentes comienzan a tener relaciones sexuales a edades
cada vez mas tempranas, en la mayoria de las sociedades la edad media actual para el

inicio de la vida sexual activa esta entre los 16 y 17 afos.

México es también uno de los paises, “donde el inicio de la vida sexual, es en
promedio a los 16 afios de edad; este hecho esta dado por diversos factores:
ambientales, sociales y personales, los cuales pueden conducir al desarrollo de
conductas de riesgo, teniendo como consecuencia dafios a la salud entre otras

repercusiones sociales” (Vega de la Cruz, 2002).

» Primera relacion sexual

“Cuando se estudia la iniciacion sexual suele pensarse exclusivamente como un
evento: algo que sucedid una vez, en un momento determinado e identificable por
una préctica especifica (la penetracion de un pene en una vagina). De ahi que se usa

la expresion “la primera vez”, que connota su cardcter unico y puntual” (Jones,

2010).

“El estudio de los factores que determinan la primera relacion sexual tiene
particular importancia en como los adolescentes vivieron su primera experiencia

sexual y el significado que adscribieron al encuentro” (Jones, 2010).
El inicio de las relaciones sexuales a temprana edad puede deberse a multiples

factores tales como se refleja en la literatura: “En general los adolescentes,

independientemente del sexo presenta caracteristicas comunes tales como: poco
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control de los impulsos, ambivalencia emocional, cambios en la conducta e inicio

temprano de la sexualidad” (Garcia, 2006).

Otra teoria sefiala que, “Los adolescentes, manifiestan curiosidad por conductas
enfocadas al placer, las cuales son esperadas para la edad. Las chicas y chicos
perciben que la television hoy muestra a las relaciones sexuales entre adolescentes
como algo habitual en programas en que jovenes consultan sobre sexualidad a
“especialistas” o cuentan sus propias historias” (La Salud Sexual y Reproductiva en
la Adolescencia 2002).

El entorno de amigos de los adolescentes juegan también un papel muy importante
para el inicio de una vida sexual, “En la actualidad dicho ideal es transmitido
principalmente por los grupos de pares: quien se retrasa frente al estricto

calendario, es presionado por sus compaiieros a realizarlo” (Jones, 2010).

“Algunas y algunos tomaron la iniciativa para su primera vez de manera conjunta
con la pareja, una tendencia creciente en las nuevas generaciones que disuelve la
tradicional separacion entre iniciativa masculina y consentimiento femenino”
(Rodriguez, 2001).

Existen también muchos otros factores que influyen de gran manera para que los
adolescentes posterguen el inicio de su vida sexual como la religion, la cultura, el tipo
de pareja, etc.

“La ausencia de inicio de la actividad sexual también puede atribuirse tanto a su
perfil religioso y al de la sociedad local, como al impacto de ciertos discursos

mediaticos y de la ampliacion de la educacion formal” (Marfan, 2000).

» Caracteristicas de las relaciones sexuales
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“Las relaciones sexuales son también formas de dar respuesta al deseo sexual; estas

pueden implicar atraccién, confianza, etc” (Senderos de la Sexualidad, 2003).

El estudio del comportamiento sexual permite tener mayor conocimiento y
comprension de las circunstancias que rodean el mundo de las relaciones sexuales en

los adolescentes.

“Entre los adolescentes la actividad sexual coital es esporadica, en el caso de que
los jovenes cambian de pareja con frecuencia, o porque mantienen relaciones

sexuales en lugares publicos” (Jones, 2010).

» Situaciones de riesgo en las relaciones sexuales

Existe una definicion alternativa respecto al riesgo sexual, de uso internacional. “La
Organizacion de las Naciones Unidas considera dos definiciones para sexo de alto
riesgo: en primer lugar, sostiene que las personas que en los ultimos doce meses
tuvieron sexo con mas de una persona incidieron en conductas sexuales de alto
riesgo; en segundo lugar, el riesgo en el acto sexual es aun mayor si, habiendo
practicado sexo con méas de una persona en el afio de referencia, el individuo reporta
que no utiliz6 condérn” (UNGASS, 2009).

“Muchos adolescentes incurren en conductas de riesgo y obtienen consecuencias
negativas al menos a corto plazo, como mediano o largo plazo” (Manzelliy
Pantelides, 2007).

La literatura encuentra diversos factores asociados a las conductas sexuales de riesgo
entre adolescentes, “Una de ellas es la exposicion de los adolescentes a los medios
de comunicacion, y también la estabilidad conyugal de los padres se relaciona
negativamente con la promiscuidad sexual entre adolescentes” (Cardoso y Verner
2007).
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El riesgo es parte de su cotidianidad y la conducta sexual recién descubierta por los
adolescentes, es tomada como una aventura mas en la vida de muchos. “Se denomina
conducta sexual de riesgo a la exposicion de situaciones que ocasionen dafios a la
salud propia o de otros, como la posibilidad de embarazos no deseados, de contraer
alguna ETS o SIDA. También se incluyen como conducta sexual de riesgo el aborto,
el inicio de actividad sexual a edad temprana, el consumo de alcohol y de sustancias
y, al cambio frecuente de parejas. Las conductas sexuales de riesgos pueden tener
consecuencias a corto y largo plazo, muchas de las cuales son de caracter
irreversible. Estas conductas son practicadas, en ocasiones, para evitar la critica de

comparieros” (LOpez, 2003).

3.7 METODOS ANTICONCEPTIVOS

“Los meétodos anticonceptivos son las diferentes formas que existen para evitar un
embarazo entre personas sexualmente activas. Existen varios métodos
anticonceptivos que actian de diferente manera, permitiendo que la pareja disfrute
de sus relaciones sexuales sin la preocupacion de un embarazo o el contagio de una

infeccion de transmision sexual” (Senderos de la Sexualidad. CIES 2003).

La anticoncepcion es una importante estrategia de regulacion de la fertilidad, para
prevenir tanto el embarazo no programado y abortos en condiciones de riesgo, como

asi también el contagio de enfermedades de transmisién sexual.

“El uso de métodos anticonceptivos en los adolescentes en general se asocia en

mayor medida a evitar embarazos no deseados” (Jones, 2010).

Segun datos el estudio de la ENAJ (2008); El condon es el método anticonceptivo
mas conocido por los /las adolescentes y jovenes. La pastilla es el segundo método
anticonceptivo mas conocido. Uno de cada cinco adolescentes y jovenes afirma que

no conoce metodos anticonceptivos. Cuatro de cada cinco adolescentesy jovenes
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conocen algun método anticonceptivo.

Se debe tener en cuenta que, “El condon evita un embarazo no deseado y ademas es
el Unico que protege del contagio de las infecciones de transmision sexual, y
VIH/SIDA” (Monasterios, 2001).

La gran parte de los adolescentes en nuestro pais tienen conocimiento de los métodos
anticonceptivos segun datos de la Encuesta Nacional de la Adolescencia y la
Juventud 2008 el 52% de los adolescentes y jovenes declaran haber recibido
educacién sexual en temas de planificacion familiar, 13% de los adolescentes y

jévenes declaran no recibieron educacion en temas de educacion sexual.

Cabe resaltar que muchos adolescentes, a pesar de tener conocimientos sobre
métodos anticonceptivos, en la actualidad no hacen uso de los mismos en sus
relaciones sexuales y se exponen a innumerables consecuencias tanto biologicas,

psicoldgicas y sociales.

“Diferentes estudios cualitativos muestran que las creencias culturales influyen de
manera decisiva en su empleo” (La salud sexual y reproductiva en la adolescencia
2002).

3.8 PRACTICAS SEXUALES VIRTUALES

La caracterizacion y socializacion de la adolescencia actual se hallan intimamente
relacionadas con los nuevos medios y redes digitales. Hablar de juventud y medios
digitales, es hacerlo de un fendbmeno que estd consiguiendo modificar de forma

radical los modelos de relaciones sociales.

Con la llegada del siglo XXI las ideas y préacticas sexuales han cambiado, en la

actualidad la manera de manifestarla es mas abierta, y no obedece necesariamente a

37



modelos sociales y ésto se ve claramente en el internet, donde en la escena virtual se
expone la fantasia y se deja via libre a la imaginacion, ya que este medio permite
establecer relaciones sin ningun tipo de censura, siempre y cuando sean tolerados por

aquellos que lo comparten.

“El sexting, palabra que surge de la unién entre sex y texting (envio de SMS),
consiste en el intercambio de mensajes de texto que tengan una connotacion sexual;
ésto se hace principalmente entre teléfonos mdviles a través de Internet, y puede
incluir fotos o video. Su préactica se realiza principalmente entre jovenes” (Houck,
Barker y Rizzo 2014).

La practica del sexting en los adolescentes, segun la sex6loga Marini (2012), esta
afectando la relacion natural que debe haber entre los jovenes y su sexualidad al
distorsionarla y convertirla en un vehiculo cuyo Unico propdsito es el alcanzar el

placer, obviando los componentes emocionales inherentes en la sexualidad humana.

“Debido al anonimato que puede implicar el tener en frente un aparato electronico, y
no una persona, es facil que alguien se despoje de su ropa para mostrar su cuerpo a
alguien; ésto puede conducir a un dafio emocional y a la reputacién, pues existe la
posibilidad de que todas las fotos o videos terminen en la red y se esparzan

infinitamente entre los usuarios” (Houck, Barker y Rizzo 2014).

“El cibersexo se distingue del sexo telefonico 0 sexting en que el primero tiene un
mayor anonimato y es mas facil encontrar una pareja. El cibersexo suele darse entre

desconocidos o personas que se acaban de conocer por Internet” (Ibafiez, 2013).

“Al atractivo que muestran las conductas sexuales virtuales, que les permite a los

Jjovencitos satisfacerse sexualmente sin necesidad de ‘tramitar’ una cita, y sin el
riesgo de adquirir una infeccion de transmisién sexual o de un embarazo no
deseado” (Medina, 2013).
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La revision de la literatura refleja también un punto determinante en el
establecimiento de relaciones en Internet, “Es relevante mencionar que los motivos o
razones por las que las personas practiquen algun tipo de conductas sexuales
virtuales es muy variado y van desde la curiosidad hasta el lograr satisfaccion
sexual. Sin embargo, se considera que el consumo de esta préctica y su aumento esté
dado fundamentalmente por la necesidad de los seres humanos de satisfacer sus

carencias a nivel personal y de pareja” (Burdalo 2000).

“Segun aseguro la psicologa Margot Zubieta, en Tarija muchos jovenes
adolescentes se “inician” sexualmente mediante estas conversaciones con mujeres
que no llegan a conocer en persona, mientras que para muchas mujeres éste es mas
bien un recurso para conocer galanes y usan las salas de chat para ser cortejadas,
elogiadas y hasta valoradas en sus atributos fisicos, alentando a sus pretendientes
mediante las fotografias que suben y comparten con estas amistades virtuales”
(Ibafiez, 2013).

Esta forma de sexo se ha expandido gracias al crecimiento masivo de formas de
comunicacion en todo el mundo. Existen muchas salas de chat exclusivas con el
objetivo de reunir personas que desean tener sexo virtual desde cualquier parte del

mundo.
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4.1. TIPIFICACION DE LA INVESTIGACION.

La presente investigacion se enmarca dentro de las margenes de la Psicologia Social,
que “es una ciencia que estudia aquellos aspectos de la conducta individual a los que
afectan o sobre los que influyen estimulos sociales. Trata de establecer los patrones
de comportamiento y como el entorno social influye de forma directa o indirecta en
los pensamientos, emociones, deseos, juicios de los individuos, asi como en la

conducta de los mismos” (Whittaker, 1999).

Debido a que el interés principal de la investigacion es describir los conocimientos y
practicas sobre sexualidad en estudiantes de 15 a 19 afios, y siendo éste un tema
donde la influencia del entorno social juega un papel importante, tanto en los
conocimientos que tienen los estudiantes sobre sexualidad como en las conductas
sexuales que realizan, es por ello de vital importancia identificar los patrones de
conducta sexual mas comunes que rige en los jovenes y sefioritas de la ciudad de

Tupiza, Potosi .

Las particularidades y finalidad de la presente investigacién, hace que la misma se
tipifique como un estudio de tipo Descriptivo. “Los estudios descriptivos buscan
especificar las propiedades importantes de personas, grupos, comunidades o

cualquier otro fenomeno que sea sometido a analisis” (Dankhe 1986).

Asi entonces, el desarrollo de la misma pretendié solamente dar cuenta y describir
los conocimientos y practicas sobre sexualidad en la poblacién de estudiantes de la

ciudad de Tupiza, sin buscar ni constituir soluciones posibles a ésta.
El enfoque de la presente investigacion es principalmente cuantitativo ya que ‘“se

basa en el uso de técnicas estadisticas para conocer ciertos aspectos de interés sobre

la poblacion que se esta estudiando” (Hueso, 2012).
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En este caso se utiliz6 esta dimension cuantitativa, para estudiar los hechos mas
objetivamente y de manera confiable. Los datos estadisticos obtenidos proporcionan
elementos importantes y sobresalientes, lo cual permite alcanzar una porcion de
certeza sobre cuéles son los conocimientos y practicas sobre sexualidad que tienen los

estudiantes de 15 a 19 afios de la ciudad de Tupiza Potosi.

Este trabajo posee también un enfoque cualitativo por el hecho de que el tema
estudiado ofrece la posibilidad de tener una riqueza de informacion a través de la
interpretacion de los resultados en base a la fundamentacion tedrica utilizada en la

presente investigacion.

4.2. POBLACION

La poblacion sobre la cual se respalda la investigacion estd compuesta por todos los
estudiantes de 15 a 19 afios que asisten a los diferentes colegios de nivel secundario
de la ciudad de Tupiza.

Segun datos estadisticos proporcionados por la Direccion Distrital de Tupiza, existen
2993 estudiantes entre varones y mujeres matriculados en la gestién 2014 en los

diferentes establecimientos de nivel secundario de esta ciudad.

A continuacién se presentan los diferentes colegios y el nimero de estudiantes que

tiene cada uno de ellos, como asi también la cantidad de mujeres y varones.
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CUADRO N° 1
POBLACION

COLEGIO FEMENINO | MASCULINO

Chorolque 216 248
Santa Ana 191 145
Suipacha 356 399
Jaime Mendoza 198 67

Enrique Baldivieso 66 92
15 10

Andrés de Santa 215 231
Cruz
Evo Morales Ayma 269 275

TOTAL 1526 1467

Fuente: Direccion Distrital Tupiza (2014)
Elaboracién: Propia

4.3 MUESTRA.

Con el fin de lograr una buena representatividad de la amplia poblacion que
conforman los estudiantes de 15 a 19 afios de la ciudad de Tupiza, es que se utilizo el
Muestreo Estratificado que asume el criterio de “... dividir la poblacion en
categorias o clases (estratos), dentro de cada uno de los cuales se realizara una

eleccion al azar” (Ander, 1974).

En este caso cada colegio representa un estrato, del cual se toma una muestra del 10%

al azar de los estudiantes.
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CUADRO N° 2

MUESTRA
COLEGIO FEMENINO | MASCULINO
Chorolque 22 24
Santa Ana 19 15
Suipacha 36 39
Il Jaime Mendoza 19 8

Enrique Baldivieso 7 9
Cepa Sud 2 1
Andrés de Santa Cruz 21 23
Evo Morales Ayma 27 27
TOTAL

Fuente: Direccion Distrital Tupiza (2014)

Elaboracién: Propia

4.4 METODOS, TECNICAS E INSTRUMENTOS

En el desarrollo de la investigacion se utilizaron los siguientes métodos:

Los métodos tedricos porque se encargan del recopilado de informacion, ya sea a
través de libros, revistas, diccionarios, opinion de entendidos en el tema y paginas de
redes sociales; los que posteriormente se utilizan en la interpretacion de los datos y en

todos los momentos de la investigacion.

En este caso, se investigaron los conocimientos y practicas sobre sexualidad que
tienen los estudiantes de 15 a 19 afios de la ciudad de Tupiza — Potosi, los resultados
encontrados fueron analizados en base a la teoria revisada, dicha informacion

obtenida aportara a futuras investigaciones sobre la tematica planteada.
Los métodos empiricos; son aquellos que se emplean para la recoleccion de datos

dentro de la investigacion, en este caso se utilizd el cuestionario de elaboracion

propia sobre sexualidad, el cual permitié obtener datos para analizar, interpretar y
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lograr la transformacién de la realidad en el proceso de investigacion, acerca de
cudles son los conocimientos y précticas sobre sexualidad que tienen los estudiantes

de 15 a 19 afios de la ciudad de Tupiza Potosi.

Finalmente los métodos estadisticos, que a través de tablas, cuadros y célculos
matematicos, posibilitan la medicion de los resultados recopilados por medio del
instrumento aplicado. En el presente trabajo de investigacion, la informacion se
tabuld y proceso a través de paquetes de datos estadisticos SPSS, en el que se
calcularon  frecuencias, porcentajes y se elaboraron cuadros con los datos

recopilados.

4.4.1. Técnicas.

La técnica utilizada para la recoleccion de datos es el cuestionario.

“Un cuestionario consiste en un conjunto de preguntas respecto a una 0 mas

variables a medir” (Hern&ndez, Fernadndez, Baptista. 1998).

Es una técnica fundamentada en una lista de interrogantes a las cuales se debe dar
una respuesta, es un conjunto de preguntas ordenadas cuyo objetivo es obtener
informacién en algin tema de investigacion concreto. Existen numerosos estilos y

formatos, de acuerdo a la finalidad especifica de cada uno.

Los cuestionarios son utilizados muchas veces como técnica de evaluacién, o de guia
de investigacion, o también para efectuar encuestas, donde se interroga sobre
determinadas cuestiones que se quieren averiguar. Las preguntas pueden ser abiertas,
cerradas, una combinacion de ambas pero siempre claras y redactadas en cuanto a su
lenguaje. La complejidad del mismo serd, de acuerdo a la edad y estudios o

conocimientos que se supone debe tener el interrogado.
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4.4.2 Instrumentos

El instrumento aplicado para la obtencidn de datos es el siguiente:

Cuestionario de elaboracion propia

Se elabor0 un cuestionario para determinar cuales son los conocimientos y practicas
sobre sexualidad que tienen los estudiantes de 15 a 19 afios de la ciudad de Tupiza
Potosi. La confeccion del mismo tomo en cuenta la bibliografia sobre el tema, para la
elaboracion de las interrogantes; el mismo consta de 77 preguntas, cuyo orden esta de

acuerdo a los objetivos especificos planteados.

Se vio por conveniente el uso de las preguntas cerradas con opcion de respuestas
multiples, donde los estudiantes tienen la oportunidad de elegir la respuesta que
consideren correcta. Dichas interrogantes estan elaboradas de manera clara, por lo

gue no presentan dificultad para su comprension.

Las primeras 15 preguntas del cuestionario estan destinadas a indagar los
conocimientos que tienen los adolescentes sobre conceptos centrales referidos a la
sexualidad y asi también permiten identificar cual es la fuente de informacion

principal de la cual los estudiantes obtienen informacion sobre esta tematica.

La segunda parte del instrumento permite identificar la prevalencia de mitos y
creencias sobre sexualidad en los estudiantes, para lo cual se formulan 15 enunciados

donde los adolescentes tienen la opcion de clasificarlos como verdaderos o falsos.
Seguidamente el cuestionario presenta 26 interrogantes que indagan sobre las

practicas sexuales en los adolescentes en cuanto a la masturbacion, fantasias,

caricias, y relaciones sexuales coitales.
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Las ultimas 13 preguntas del cuestionario estan destinadas a identificar si los

estudiantes realizan practicas sexuales virtuales

4.5. PROCEDIMIENTO.-

La presente investigacion se desarrolld en 9 etapas, que se describen en el siguiente

orden.

4.5.1. Etapa I. Revision bibliogréafica

Estuvo destinado a la revision del material bibliografico existente acerca del tema de
estudio seleccionado, se examinaron tanto en libros, diccionarios y diferentes paginas
WEB, obteniendo como resultado material teodrico, lo cual sustento el trabajo de

investigacion.

4.5.2 Etapa Il. Elaboracidon de los instrumentos

En esta etapa se disefi6 y elabor6 el instrumento que se utilizé en la presente
investigacién, el cual consisti6 en un cuestionario con preguntas, sobre
conocimientos y practicas sobre sexualidad, dirigido a los estudiantes de 15 a 19
afios de la ciudad de Tupiza, como ya se indico, las preguntas fueron propuestas a

partir de la revision tedrica sobre la tematica abordada.

4.5.3. Etapa I11. Validacion del instrumento

Una vez elaborado el instrumento se procedio a la validacion del mismo, para lo cual
se pidio la colaboracion de expertos en el area M. Sc. Lic. Bismark Gutiérrez
(Docente de la Carrera de Psicologia de la UAJMS), y la Lic. Carla Liz6n
(Responsable de Orientacion del Centro de Investigaciéon, Educacion y Servicios.

CIES), para garantizar la confiabilidad del mismo.
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4.5.4. Etapa IV. Prueba piloto

Para poder identificar la existencia de posibles deficiencias en el cuestionario, se

recurrié a una prueba piloto, a un nimero reducido de estudiantes de 15 a 19 afos.

4.5.5. Etapa V. Aplicacion de los instrumentos.

Una vez determinada la muestra, Yy elaborado el cuestionario, se procedid a la
aplicacion del mismo de forma directa e individual a cada uno de los estudiantes de
15 a 19 afios de la ciudad de Tupiza, logrando asi responder, uno por uno los

objetivos especificos propuestos en el trabajo de investigacion.

4.5.6. Etapa VI. Sistematizacion y tabulacion.

Aplicados todos los materiales descritos en los acapites superiores se procedié a
recolectar los datos ordenarlos y procesarlos en las matrices de datos que
correspondian.

4.5.7. Etapa VII. Analisis e interpretacion.

Conseguidos el orden y el procesamiento de los datos formando cuadros estadisticos,
se procedidé a analizar e interpretar la informacion recabada, teniendo en cuenta como
referencia la teoria bibliografica. Se orden6 cada cuadro segun el objetivo especifico
al que correspondian.

4.5.8. Etapa VIII. Conclusiones y recomendaciones.

A partir de los resultados obtenidos se redactaron las conclusiones principales que

fueron ordenadas igualmente respetando los objetivos planteados en el trabajo de

investigacion. Asi mismo se procedié a rechazar o aceptar la hipotesis propuesta en
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los capitulos anteriores. Una vez alcanzadas cada una de las conclusiones, se

realizaron algunas recomendaciones que se consideraron como necesarias.

4.5.9. Etapa IX. Redacciony presentacion del informe final

Logrando cumplir y respetar los todos los requisitos, que se necesitan para la
elaboracion de un documento final. Se procedié a redactar el informe final de todo el

estudio y se presentd a las autoridades académicas para que procedan a la aprobacion

y sustentacion del mencionado trabajo.
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A continuacidén se presenta el capitulo de analisis e interpretacion pertinentes a los
resultados obtenidos durante el proceso de recoleccion de datos a través de
cuestionarios aplicados, con la finalidad de mostrar resultados objetivos del proceso

de investigacion, con estudiantes de 15 a 19 afios de la ciudad de Tupiza- Potosi.

Los datos fueron organizados en cuadros de acuerdo al orden de los objetivos
especificos planteados en esta investigacion. A partir de los resultados obtenidos para
cada uno de estos objetivos planteados, se pretende encontrar pautas que permitan
una mejor y mayor comprension de los conocimientos y practicas sobre sexualidad en

la poblacion de estudio.

Asi, en primer lugar se identifica la informacion que tienen los estudiantes sobre
conceptos centrales referidos a la sexualidad, posteriormente se identifica la
prevalencia de mitos y creencias sobre sexualidad.

A continuacion se procedié a caracterizar las principales conductas sexuales en
cuanto a la masturbacién, fantasias, caricias y relaciones sexuales coitales de los
estudiantes, asi también se establece el uso de métodos anticonceptivos.

Seguidamente se identifica si los adolescentes realizan practicas sexuales virtuales.

Finalmente después de cada cuadro se realiza la descripcion de los datos y la
interpretacion y analisis de los resultados de forma cualitativa, tomando en cuenta la

teoria revisada.
Con el andlisis de todos los datos recogidos y en funcién de cada uno de los objetivos

especificos se determinaron los conocimientos y practicas sobre sexualidad de los

estudiantes de 15 a 19 afios, de la ciudad de Tupiza Potosi.

49



5.1 PRIMER OBJETIVO ESPECIFICO

Para dar respuesta al primer objetivo especifico que dice; Identificar la informacién
que tienen los estudiantes sobre conceptos centrales referidos a la sexualidad, se

presentan los siguientes resultados:

CUADRO N°1
INFORMACION SOBRE SEXUALIDAD

Items | Fr | %
¢Qué es para ti la sexualidad?
Comportamiento relacionado a las satisfacciones de las necesidades y el deseo sexual 40 13
La conciencia de pertenecer a un sexo, hombre o mujer 78 26
Funcién normal del ser humano 44 15
Orientacion sexual, el conocimiento sexual, las actitudes y valores en la sexualidad 47 16
Es un elemento central del desarrollo humano, que tiene que ver con los sentimientos, 85 28
pensamientos y las acciones de las personas como seres sexuados
NR/NC 5 2
Total | 299 100
¢ Qué entiendes por sexo?
Tener relaciones sexuales con una persona 57 19
Las caracteristicas bioldgicas y fisiol6gicas que diferencian a hombres y mujeres 202 67
Todo referido a la sexualidad 35 12
NR/NC 5 2
Total | 299 100
La masturbacion es:
Es una actividad que hay que evitar porque es un pecado 52 17
No es buena para la salud 86 29
Es una expresion de la sexualidad de hombres y mujeres 152 51
NR/NC 9 3
Total 299 100
¢ Qué es el ciclo menstrual?
Es el tiempo de los procesos que ocurren entre una menstruacion y otra 115 38
Es el tiempo en que dura el sangrado menstrual 155 52
Es la unidn entre el 6vulo y el espermatozoide durante la menstruacion 23 8
NR/NC 6 2
Total 299 100
¢Cudéndo se encuentra la mujer en sus dias fértiles?
Los primeros dias de la menstruacion 44 15
Aproximadamente a la mitad del ciclo menstrual, cuando hay ovulacion 94 31
Los siete ultimos dias del ciclo menstrual 71 24
Los primeros dias y a la mitas del ciclo menstrual 74 25
NR/NC 16 5
Total | 299 100
El coito es la unidn sexual entre dos individuos a través de la penetracién del pene del hombre en la vagina de
la mujer
Si 164 55
No 13 4
No sabe 120 40
NR/NS 2 1
Total 299 100

Fuente: Cuestionario de Elaboracion Propia
Elaboracién: Propia
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En Bolivia como en el resto de los paises, aun resulta dificil abordar el tema de
sexualidad, puesto que la sola mencion de la palabra sexo suele traer a la mente de los
individuos, un componente de morbo que nada tiene que ver con ella. Es por ello que
es primordial saber el verdadero significado de las palabras y poder diferenciarlas ya

que normalmente suelen confundirse algunos términos.

La falta de conocimiento e informacion sobre conceptos centrales referidos a la
sexualidad pone a los y las adolescentes en riesgo de ser padres a muy temprana edad
y los expone a contraer enfermedades de transmision sexual, por estas razones es muy

importante que manejen una informacion clara y correcta.

En el &mbito de la sexualidad resulta de particular importancia cuando se aborda su
significado, es donde se reflejan las construcciones sociales y la influencia de la
cultura. Los resultados permiten dilucidar que los significados de la sexualidad son el

resultado de la combinacidn de factores tanto individuales como colectivos.

Como se puede observar en el cuadro, existen diferencias entre las respuestas que

emiten los adolescentes en cuanto al significado de la palabra sexualidad.

Asi, un 28% de éstos reconoce que la sexualidad, es un elemento central del
desarrollo humano, que tiene que ver con los sentimientos, pensamientos y las
acciones de las personas como seres sexuados, esta respuesta estd estrechamente
relacionada con la teoria que sefiala, que “El término sexualidad hace referencia en el
sentido mas amplio, a nuestra forma de ser en el mundo. Las personas vivimos
nuestra sexualidad desde el momento mismo en que somos concebidos y concluye con
nuestra muerte, incluso si nunca en nuestra vida experimentamos relaciones sexuales
coitales” (Salazar, 2010).

Esto demuestra que los individuos poseen un conocimiento claro y correcto sobre el

significado de la palabra sexualidad.
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Sin embargo, el 26% de la poblacion estudiada identifican a la sexualidad con la
conciencia de pertenecer a un sexo, hombre o mujer, esta confusion por parte de los
adolescentes es claramente representativa de un mal manejo de informacion en este
tema. Es muy comun escuchar en la sociedad que se atribuya a la palabra sexualidad
un sinfin de significados que son absorbidos por los nifios y se mantienen en su

conocimiento el resto de su vida.

“Cuando hablamos de sexualidad se nos viene a la cabeza lo que cominmente
llamamos “sexo” o todo lo referido a las relaciones sexuales coitales, sin embargo la

sexualidad es eso y mucho mas” (Senderos de la Sexualidad, 2003).

Con respecto a la pregunta ¢Qué entiendes por sexo? Los datos reflejan que gran
parte de los estudiantes tienen un conocimiento correcto del significado de la palabra

sexo y no la confunden con otros conceptos.

Asi un 67% entiende por sexo, como aquellas caracteristicas biologicas y
fisiologicas que diferencian a hombres y mujeres. Esta respuesta coincide con la
teoria; “El termino sexo (del latin sexus: dividir) hace referencia al conjunto de
condiciones que distinguen a un individuo de otro, como macho o hembra” (Salazar,
2010).

Se aprecia también en el cuadro que un 19% de estudiantes asume equivocadamente,
que cuando se habla de sexo se hace referencia a tener relaciones sexuales con una
persona, Y el resto de los adolescentes simplifica todo lo referido a la sexualidad con

el término sexo.

“Una expresion de la sexualidad, la masturbacion, fue y sigue siendo hoy un tanto
criticada por algunos sectores, rechazandose con mayor intensidad en el caso de las
mujeres, debido a que es consideran una actividad pecaminosa, dafiina, portadora de

enfermedades, etc.” (Laquear, 2007).
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En cuanto al conocimiento sobre masturbacion, los datos expresan que; un 51% de
las y los adolescentes de la ciudad de Tupiza, reconocen a la masturbacion como la
expresion de la sexualidad de hombres y mujeres. Es evidente que estos estudiantes
saben que “La masturbacion es una experiencia sexual absolutamente normal y

natural que tradicionalmente se asocia con la adolescencia” (Quiroga, 2007).

Por otro lado, el 29% de la muestra sefialan que la masturbacién no es buena para la
salud y un 17% la consideran como una actividad que hay que evitar porque es un
pecado. Esto puede deberse a que la masturbacion provoca mas temor y culpabilidad
que cualquier otra manifestacion de la sexualidad. La sociedad influye de muchas
maneras, en especial a través de las instituciones moralistas y de la religién, para la

que es un pecado muy grave o la censura social.

Lo anteriormente sefialado, refleja que la mayoria de los adolescentes estdn marcados
por la historia de represion de la masturbacion al igual que los adultos, albergando
sentimientos confusos y negativos hacia la practica. Respecto a esto, casi todos los
seres humanos viven experiencias de temor, prohibicion, tabu en relacion con la
expresion de la sexualidad, sometidos a advertencias y amenazas acerca de los
peligros de la misma de modo que es asi como el/la adolescente aprende que de

masturbacion no se habla, ni se pregunta.

“Cabe destacar que la masturbacion no produce enfermedades mentales, ni fisicas
por si misma, pues se trata de una accion que libera la tension sexual que las
personas tienen en su cuerpo. Hombres y mujeres pueden disfrutar de ella si asi lo

deciden, o elegir no realizarla” (Marfan, 2000).

En relacion al conocimiento sobre el ciclo menstrual se tiene que: un 52%de los
adolescentes sefialan que; “Es el tiempo que dura el sangrado menstrua”. Es
ineludible resaltar la falta informacion y/o conocimiento que aln poseen los

adolescentes entre varones y mujeres de 15 a 19 afios, con relacion a esta tematica.
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Cuando existe desconocimiento sobre estos temas, la ignorancia puede repercutir de
manera significativa sobre la persona en cuestion, la pareja o la familia, y crear serios
conflictos, todo ésto fomenta consecuencias inmediatas por ejemplo el aumento de

embarazos no deseados.

La literatura sefiala que: “los adolescentes, no sélo deben contar con informacion
sobre métodos anticonceptivos sino también con elementos que les permita integrar
la sexualidad, el conocimiento de su cuerpo, es de vital importancia para desarrollar

una vida sexual libre de prejuicio” (Jones, 2010).

Solo el 38% de los estudiantes reconocen que el ciclo menstrual, Es el tiempo de los

procesos que ocurren de una menstruacion y otra.

Una de las claves para vivir una sexualidad sana y placentera, es poseer una adecuada
educacion sexual, y ésto se logra al estar informado de los métodos anticonceptivos,
de la prevencion de enfermedades, y tener un conocimiento con cierta profundidad de

la anatomia y el funcionamiento de los 6rganos sexuales del hombre y de la mujer.

Asimismo los resultados demuestran que sélo el 31% de los estudiantes reconocen
gue una mujer se encuentra en sus dias fértiles aproximadamente a la mitad del ciclo

menstrual, cuando hay ovulacién.

El conocimiento de la fertilidad es contar con informacién basica sobre la
reproduccion; es comprender coémo funciona el sistema reproductivo. “El
conocimiento de la fertilidad en la mujer implica el aprender a identificar e
interpretar los signos o sintomas patrones de fertilidad a través del ciclo menstrual;
mientras que en los hombres significa aprender a entender de su propio potencial

reproductivo” (Senderos de la Sexualidad, 2003).

Llama la atencidon que los estudiantes a esta edad no poseen conocimiento respecto a
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cuando es el momento de mayor fertilidad, como se observa en la tabla, se puede
asumir que existen diferencias entre las respuestas erréneas que emiten los

adolescentes en cuanto a esta tematica.

Por lo tanto, se puede apreciar que, para el 25% de los estudiantes la mujer se
encuentra en sus dias fértiles los primeros dias y a la mitad del ciclo menstrual y para
un porcentaje significativo tambiéen de 24% la mujer esta fertil los siete tltimos dias

del ciclo menstrual.

Sobre el periodo fértil de una mujer dentro de su ciclo menstrual los adolescentes no
conocen dicho periodo, lo cual permiten inferir que el desconocimiento de los dias
fértiles constituye un factor de riesgo del embarazo en la adolescencia, o lo que seria
lo mismo, que su conocimiento constituye un factor protector para el embarazo en la

adolescencia.

Los resultados de la investigacion demuestran que en ese periodo resulta muy facil
que los adolescentes puedan incurrir en relaciones sexuales intimas, que pueden

culminar con un embarazo, mas adn si no utilizan algin método anticonceptivo.

Con relacién al significado de la palabra coito se observa en el cuadro que el 55%
de la poblacién de estudio reconoce que el coito es la unidn sexual entre dos

individuos a través de la penetracién del pene del hombre en la vagina de la mujer.

Esta respuesta guarda relacion con lo que la teoria expone: “El término coito se
refiere a la penetracion del pene erecto en el introito de la vagina de la mujer, por
ello la unién en copula de los genitales lleva este nombre, o genitalidad. Para
referirnos al encuentro genital podriamos especificar que se trata de una relacion
sexual coital.”. (Salazar, 2010). Lo cual demuestra en los adolescentes un buen
conocimiento del significado de la palabra.

Respecto a esta misma pregunta, el 40% respondieron que no saben qué es el coito.
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CUADRO N° 4
INFORMACION SOBRE SEXUALIDAD

Items Fr | %
El orgasmo es:
Es el punto maximo de placer sexual que experimenta una persona 110 37
Es cuando dos realizan el acto sexual 45 15
Es el acto que permite a las personas descubrir, aceptar y experimentar sentimientos 42 14
satisfactorios en relacion con su cuerpo y sus funciones
Es el punto maximo de placer y permite a las personas experimentar sentimientos satisfactorios 42 14
No sé 50 17
NR 10 3
Total | 299 100
Los métodos anticonceptivos son utilizados para:
Para aumentar la frecuencia de las relaciones sexuales 5 2
Impedir que ocurra un embarazo 287 96
Lograr que ocurra un embarazo - -
Ninguna de las anteriores 7 2
Total | 299 100
De los siguientes métodos, cuales se consideran como anticonceptivos:
Preservativo (condén), lavarse las manos, método del ritmo 15 5
Preservativo (condon), pildoras o pastillas, condén femenino 183 61
Preservativo (condén), hacer ejercicios, pildoras o pastillas 9 3
Todas las anteriores 74 25
NR/NC 18 6
Total | 299 100
Cual de los métodos anticonceptivos es el méas efectivo para prevenir una infeccion de transmision sexual
Método del ritmo 20 6
Preservativo o condén 235 78
Tabletasanticonceptivas 5 2
T de cobre 20 7
Pastilla del dia después -- --
Inyecciones 11 4
NR/NC 8 3
Total | 299 100
Infecciones de transmision sexual:
Si conoce (gonorrea, sifilis y sida) 297 99
No conoce (asma bronquial, diabetes y conjuntivitis) 2 1
Total | 299 100
En los testiculos se forman los espermatozoides. En el momento mas intenso de la relacion sexual los
espermatozoides salen a través de la uretra, en un liquido llamado semen. Esto se llama:
Relacion sexual 17 6
Eyaculacion 257 86
No sé 23 7
NR 2 1
Total | 299 100
¢ Tienes conocimiento del cibersexo?
Si 78 26
No 221 74
Total 299 100
¢Conoces las diferentes consecuencias que trae el cibersexo?
Si 58 19
No 241 81
Total 299 100

Fuente: Cuestionario de Elaboracion Propia
Elaboracion: Propia
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En relacion al conocimiento sobre orgasmo se puede observar que un 37% de los
estudiantes consideran que el orgasmo es el punto maximo de placer sexual que
experimenta una persona, de igual manera, un 14% sefiala que es el punto maximo de

placer y permite a las personas experimentar sentimientos satisfactorios.

Estos datos revelan que esta parte de poblacion tiene una informacién correcta sobre
el concepto de orgasmo. Tal como lo sefiala la literatura: “El orgasmo es la descarga
repentina de la tension sexual acumulada, durante el ciclo de la respuesta sexual,
resultando en contracciones musculares ritmicas en la region pélvica caracterizadas

por el placer sexual” (Senderos de la Sexualidad, 2003).

La observacion minuciosa del cuadro permite identificar que el 17% de los
adolescentes respondieron que no saben qué es el orgasmo, quiza ésto se deba a que
la informacién que reciben sobre sexualidad no sea completa, lo cual deja muchas

incdgnitas y desconocimiento sobre algunos aspectos en los estudiantes.

Al indagar el conocimiento sobre métodos anticonceptivos en los estudiantes de
Tupiza, los datos exponen que para el 96% de los estudiantes encuestados los
métodos anticonceptivos son utilizados para impedir que ocurra un embarazo. De
esta manera se puede deducir que los adolescentes consideran los riesgos en los

que pueden incurrir al asumir conductas sin proteccion.

La literatura refleja que, “el uso de métodos anticonceptivos en los adolescentes en

general se asocia en mayor medida a evitar embarazos no deseados” (Jones, 2010).

El conocimiento sobre el uso de métodos anticonceptivos permite tomar decisiones
oportunas y adecuadas sobre la reproduccion de manera libre, responsable e
informada y contribuye al ejercicio de los derechos sexuales y reproductivos de las

personas y a mejorar y mantener el nivel de salud.
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Respecto a los métodos que los adolescentes consideran como anticonceptivos, el

61% sefalo el condon, pildoras o pastillas, condon femenino. Estos datos estan
estrechamente relacionado con la literatura que sefiala: “Que el conddn es el método
anticonceptivo mas conocido por los /las adolescentes y jovenes. La pastilla es el
segundo método anticonceptivo mas conocido” (Encuesta Nacional de la
Adolescencia y la Juventud 2008). Lo que evidencia que existe una correcta
ensefianza en este grupo sobre la importancia del uso de anticonceptivos en las
relaciones sexuales para evitar las infecciones de transmision sexual y el embarazo no

deseado.

A pesar de que un 96% de los adolescentes respondieron que conocen sobre los
métodos anticonceptivos y su funcionamiento, un 25% consideran también como

anticonceptivos el hacer ejercicio y lavarse las manos.

Esto demuestra que aunque la mayoria de las adolescentes tiene cierta informacion
sobre los métodos anticonceptivos; mucha de esta informacién todavia es mala ya que
se encuentra afectada por mitos y tables. “Diferentes estudios cualitativos muestran
que las creencias culturales influyen de manera decisiva en su empleo” (La Salud

Sexual y Reproductiva en la Adolescencia 2002).

Es importante resaltar que dentro de los conocimientos sobre sexualidad que tienen
los adolescentes, debe ser incluida la informacion mas completa sobre los métodos
anticonceptivos, que les permita integrar a sus conocimientos y aplicarlos segun

vayan siendo sus necesidades, para evitar relaciones sexuales irresponsables.

En cuanto al método anticonceptivo més efectivo para prevenir una infeccion de
transmision sexual, se puede apreciar en el cuadro que el 78%, es decir mas de la
mitad de estudiantes encuestados, tienen conocimiento de que el preservativo o

condon es el método mas seguro para protegerse de ITS.
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Esté conocimiento de los estudiantes sobre el conddn y su funcion, puede ser
resultado de la continua publicacidén sobre este anticonceptivo tanto en medios de
comunicacion y otras campafias de salud sexual que constantemente demuestran
especialmente a los adolescentes sobre los beneficios que tiene el uso este método
anticonceptivo en las relaciones sexuales coitales. “El conddn evita un embarazo no
deseado y ademés es el unico que protege del contagio de las infecciones de
transmision sexual, y VIH/SIDA” (Monasterios, 2001).

Al explorar los conocimientos sobre infecciones de transmision sexual (ITS) en los
adolescentes, se tiene; que el 99% de los estudiantes reconocen a la gonorrea, sifilis y

sida como enfermedades de transmisién sexual.

“El nivel de conocimientos sobre ITS es fundamental, ya que el no contar con una
informacion correcta, puede ser un obstdculo para la adaptacion de
comportamientos sin riesgo en los individuos con una vida sexual activa y para los

que se iniciaran en la misma” (Guia Educativa en Liderazgo y Sexualidad, 2003).

Cada afio aumenta considerablemente la cifra de infecciones de transmision sexual en
edades mas tempranas, para lo cual lo mas idoneo de los tratamientos para evitar
estos males es la prevencién a partir de una educacion sexual correcta donde los
adolescentes sean capaces de obtener informacion sobre estos riesgos y la evitacion

de los mismos.

Con relacién al significado de eyaculacion, de manera general se observa un alto
porcentaje de respuestas correctas, en las que un 86% de los estudiantes saben, “que
en los testiculos se forman los espermatozoides. En el momento mas intenso de la
relacion sexual los espermatozoides salen a través de la uretra, en un liquido

Ilamado semen, ésto llama eyaculacion” (Saber para Decidir, 2001).

Por otro lado, dentro de los conocimientos que tienen los estudiantes sobre conceptos
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centrales referidos a la sexualidad se indagd sobre el conocimiento respecto al
cibersexo. Actualmente la gran cantidad de posibilidades que ofrece el internet, ha
puesto en manos de la comunidad juvenil la oportunidad de realizar préacticas

sexuales sin censura, a traves de lo que ellos llaman cibersexo.

Como se observa en el cuadro, el 74% de los adolescentes no tienen conocimiento
sobre la palabra cibersexo. Este desconocimiento puede deberse en gran medida, a
que esta palabra todavia no es muy utilizada en el entorno social, pero es
imprescindible resaltar que muchos de los adolescentes en la actualidad realizan

algunas précticas sexuales virtuales si conocer los diferentes riesgos de esta.

Solo un 26% de los estudiantes afirman conocer que es el cibersexo. En cuanto a las
diferentes consecuencias que trae el cibersexo los datos revelan que un 81% de los
estuantes no tienen conocimiento. Este resultado es alarmante, porque muchos de los
estudiantes se exponen a las practicas virtuales sin tener conocimientos de las graves

consecuencias que ésto trae consigo.
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CUADRO N°5
FUENTES DE INFORMACION

La mayor parte de los conocimientos o informacién que tienes sobre sexualidad los Er %
recibiste de:

Padres 84 28
Amigos 91 30
Hermanos 11 4
Personal de salud 20 7
Escuela 62 20
Pareja 4 1
Internet 17 6
Tv 6 2
Pornografia 2 1
NR 2 1

Total | 299 | 100

Fuente: Cuestionario de Elaboracion Propia
Elaboracién: Propia

Al igual que el carécter de cada individuo ha sido modelado, desde el nacimiento, a
través de largos afios de aprendizaje familiar y social, también la sexualidad ha sido

determinada por pautas de educacidn que tiene que ver con el mundo que los rodea.

La sexualidad se forja en primera instancia en la familia y la sociedad, estos dos
agentes tienen mucha responsabilidad en lo que transmiten a los nifios y jovenes con

respecto a la sexualidad.

No es frecuente que los adolescentes pregunten sobre cuestiones sexuales, es papel de
los padres, educadores, personal de salud y otros, poner el tema en la conversacion,

y hablar de manera directa, en un lenguaje muy claro e inteligible.

“La forma y el momento en que el adolescente consigue informacion sobre la
sexualidad constituyen un factor determinante. Una informacion adecuada al
momento, correcta en sus contenidos, directa y objetiva puede ayudar a que estén
mejor instruidos en sexualidad y consecuentemente mejor protegidos” (Cordon,
2007).
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“Todos tenemos la sensacion de que nuestros jovenes saben mas de sexualidad que
generaciones anteriores. No es extrafio oir conversaciones en los autos, en los
parques, incluso en el colegio de adolescentes que hablan de encuentros sexuales,
caricias, masturbacion a edades aparentemente muy tempranas, 10-12 afios. Pero
con un poco mas de atencion, podemos también percibir la cantidad de informacion
erronea, incluso perjudicial, para su propia salud fisica y el desarrollo de una
sexualidad sana, que estos adolescentes, se transmiten unos a otros o reciben de

diferentes &mbitos, familiares, publicidad, revistas, television, etc.” (Arribas, 2005).

De manera general, en el cuadro se observa que casi la totalidad de los estudiantes de
15 a 19 afios de la ciudad de Tupiza, recibieron informacién sobre sexualidad, la
principal via de informacion son los amigos y los padres y con porcentajes menores

de cobertura esta, la escuela, personal de salud, internet, etc.

Es importante destacar las fuentes por las cuales el adolescente ha recibido
informacidn sexual, ya que éstas tienen distintas consecuencias en el comportamiento
de los jovenes. La influencia mas directa, temprana y permanente es la del grupo
familiar, aunque ésta no es la mas importante desde el punto de vista del adolescente.
La informacion acerca de sexualidad y métodos anticonceptivos generalmente la

obtienen del grupo de pares, intercambiando informacion errénea.

Los datos obtenidos revelan que un 30% de la poblacién de estudio, sefialan a sus
amigos como la principal fuente de informacion, ésta es considerada por los
adolescentes como un nucleo confiable para tratar estos temas con mayor libertad y

compartir sus experiencias.

Estos datos guardan relacion con la teoria, que sefala: “La importancia del grupo de
amigos respecto a la informacion recibida sobre sexualidad, donde posiblemente
sean la accesibilidad y el clima de confianza que se produce entre iguales, los

factores que mas pueden influir en estas circunstancias. No obstante, ésto puede
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traducirse en un aumento de las situaciones de riesgo ante determinadas conductas si

los amigos estdn poco informados” (Cordon, 2007).

Por otro lado, un porcentaje significativo del 28% de estudiantes apuntan a los
padres como una fuente que les imparte informacion sobre sexualidad. “Para
algunos adolescentes, la madre es su interlocutora mas frecuente en temas de
sexualidad y para los varones es el padre y los padres (padre y madre, ya sea juntos

o por separado)” (Jones, 2010).

De acuerdo a los resultados obtenidos a través del cuestionario también se puede
denotar, la presencia de la escuela como promotora de la educacion sexual, donde un

20% de los estudiantes sefialan que reciben informacion de esta fuente.

“Este punto es muy importante, dado que algunas palabras y expresiones que las/los
adolescentes aprendan en los niveles escolares quedaran fijadas durante gran parte
de la vida y orientaran la conducta de estos” (La Salud Sexual y Reproductiva en la
Adolescencia, 2002).

Lo cual demuestra que los establecimientos educativos de Tupiza coadyuvan a la
formacion integral sobre sexualidad en los estudiantes, siendo este un factor positivo
para que los adolescentes adquieran una informacidn certera que les ayude a

desarrollar una sexualidad sana y responsable libre de informacion errénea.

Cabe destacar también que el curriculo que manejan las escuelas no permite a los
profesores profundizar la tematica de la sexualidad, lo cual muchas veces deja miles

de interrogantes en los estudiantes.
“No obstante, la escuela contribuye con nuevas actitudes en el manejo de la
sexualidad y la afectividad humana, asi como en la construccién de identidades

sexuales y de género y las relaciones que de ahi resultan, abordandolo y
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reforzandolo progresivamente desde una perspectiva interdisciplinaria de una
manera amena y vivencial, a lo largo del curriculo escolar, con la misma naturalidad
con la que se habla en otras disciplina como historia, matemdtica, castellano”
(Jones, 2010).

Cabe destacar de acuerdo a la reflexion anterior, que realmente no se requiere por
parte del profesorado de una especializacion, ni de un nivel de conocimientos
altisimos, sino mas bien de un talante abierto y dialogante que no aborde esta materia

de forma dogmética.

Otras fuentes de informacion minimas son los hermanos, la pareja, TVy la
pornografia. Se considera que los adolescentes no suelen recurrir a estos medios con

frecuencia.

Es importante resaltar que los medios masivos de comunicacion bombardean con
informacidn errada sobre sexualidad, lo cual provoca desinformacion y ambigiiedad
en las decisiones, lo que acerca muchas veces a los adolescentes a una conducta de

alto riesgo.

Los medios de comunicacién son un filtro que hace llegar la realidad de forma
distorsionada, este tipo de informacion pone en encrucijadas a los jévenes respecto a
su sexualidad. Por esta razén, Masters, Johnson y Kolodny (1996) sefialan que es
ideal que los adolescentes reciban una educacion sexual sélida en sus hogares, para
asi evitar el recibir informacion sexual por medio de la television y las peliculas
pornogréaficas. Los autores sugieren que una forma eficaz de abordar el tema de la
sexualidad en los adolescentes seria alentandolos a que tomen decisiones saludables
por si mismos, brindando informacién clara, reforzando la comunicacion entre padres
e hijos, apoyando la educacion clara y ofreciendo consejo profesional y servicios

médicos a los que pidan ayuda.
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5.2 SEGUNDO OBJETIVO ESPECIFICO

La siguiente presentacion de datos permite responder al segundo objetivo especifico

establecido, que dice; “ldentificar la prevalencia de mitos y creencias sobre

sexualidad en los estudiantes”’.

CUADRO N° 6
MITOS Y CREENCIAS
Items Vv F TOTAL
La primera vez que la chica mantiene relaciones sexuales coitales no queda 92 207 299
embarazada 31% | 69% 100%
Un buen anticonceptivo es la pildora del dia después, pues no tiene efectos | 118 181 299
secundarios 40% | 60% 100%
. . , 95 204 299
No se siente igual cuando se usa condon 22% | 68% 100%
. . , . 187 112 299
Si una chica trae condén en la cartera, deja mucho que pensar 63% | 37% 100%
, . . 103 196 299
Cuanto més grande es el pene mayor potencia sexual tiene el hombre 34% | 66% 100%
La mujer disfruta més de la relacion sexual cuanto mayor sea el tamafio del | 120 179 299
pene 40% | 60% 100%
. 31 268 299
Solo los chicos pueden masturbarse 10% | 90% 100%
Lo normal en las relaciones sexuales es que el hombre llegue al orgasmoy | 79 220 299
la mujer no 26% | 74% 100%
Por naturaleza las mujeres tienen menos deseo que los hombres 167 132 299
56% | 44% 100%
El hombre puede tener relaciones sexuales con su novia aunque ella no 44 255 299
quiera 15% | 85% 100%
. B} . . 155 144 299
La marcha atras es un método muy eficaz para evitar embarazo 5206 | 48% 100%
Utilizar algunas posturas o poses sexuales sin proteccion evita la 68 231 299
posibilidad de embarazo 23% | 77% 100%
. . . 40 259 299
Un chico que no tiene relaciones sexuales no es hombre 13% | 87% 100%
, . . . . . . 46 253 299
Cuéntas mas parejas sexuales tienes, eres mas atractivo/a para los demas 15% | 85% 100%
L. . . . 96 203 299
Los varones deben iniciar su vida sexual activa antes que las mujeres 320 | 68% 100%

Fuente: Cuestionario de Elaboracion Propia
Elaboracién: Propia

En el ambito sexual se encuentra un problema importante, es el desconocimiento que

persiste en los adolescentes sobre sexualidad. Los mitos sexuales son definidos como
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“Una opinion infundada sobre algo, expresada con la conviccion que suele
acompanar a la ignorancia, porque parece que tienen sentido o, simplemente, porque
deseamos que sean verdad; se convierten con facilidad en una creencia de toda una
comunidad o una generacion, mostrando la escasa, y muchas veces falsa,

informacion de nuestra sociedad” (Cordén, 2007).

En las cuestiones planteadas en el cuadro anterior hay que explicar que son los mitos
sexuales, es decir creencias irracionales basadas en informacién equivocada. Por lo
tanto las respuestas correctas a todas ellas serd el falso. Es evidente darse cuenta de
que algunos de estos mitos sexuales siguen estando en la poblacién de estudio, se
puede imaginar entonces la importancia de la informacion que se transmite a los

jévenes y el grado de asimilacion real que tienen de la misma.

Como se observa segun los resultados encontrados, en el enunciado “La primera vez
que la chica mantiene relaciones sexuales coitales no queda embarazada’; un 69%
de los adolescentes sefiald que esto es falso, en contraposicion a este dato, un 31%

identifican a ésto como algo verdadero.

Lo cual demuestra que gran parte de la poblacion tiene un conocimiento correcto de
que “Potencialmente la mujer puede quedar embarazada una vez que se ha
presentado la primera menstruacion, sin importar que sea la primera relacién

sexual” (La Salud Sexual y Reproductiva en la Adolescencia, 2002).

Actualmente, contintan circulando errores referentes a la ausencia de riesgo de
embarazo, y posiblemente sea ésta una causa de innumerables embarazos no
deseados. Cabe recalcar, que este es uno de los mitos mas comunes y perniciosos que

lleva a los adolescentes a cometer muchos errores.

Con respecto al segundo mito que dice: “un buen anticonceptivo es la pildora del dia

después, pues no tiene efectos secundarios”; un 60% sefiala como falsa esta idea; lo
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que demuestra que mas de la mitad de los estudiantes conocen que la pildora del dia
después es un método de emergencia y no se debe utilizar como método
anticonceptivo habitual. Solo debe de ser usada tras un fallo del método habitual o
después de un coito sin proteccion, permitiendo evitar un posible embarazo no

deseado.

“Si se hace uso de forma indebida, podria tener efectos en las personas que la
utilizan como método anticonceptivo pues si no hay moderacion en su uso no sélo
puede disminuir la efectividad del método sino alterar los patrones de la ovulacion
inhibirla o retrasarla, lo que dificulta el calculo de los dias fértiles ” (Loayza, 2010).

Sin embargo para el 40% de la poblacién estudiada este mito sobre la pastilla del dia
después sigue vigente en sus conocimientos como verdadero, lo cual es alarmante ya
que el mal uso de esta pastilla, puede dejar graves consecuencias en la salud de los

adolescentes.

Esta mala informacién en los estudiantes puede deberse a la continua practica sexual
desprotegida que ejercen los adolescentes, lo cual por temor a un embarazo les
conduce al uso clandestino de esta pastilla sin importarles las consecuencias a las que

Se exponen.

Sobre el mito “No se siente igual cuando se usa el condon” los datos demuestran que
el 68% de los adolescentes consideran a éste como falso, y para el 32% ésto es

verdadero.

Segun estos resultados, se infiere que mas de la mitad de los estudiantes estan
informados correctamente sobre el condon, tal como lo refleja la teoria: “Los
condones estan hechos de latex muy delgado que permiten sentir y gozar la relacion

sexual como si no lo tuviera condon, y las ventajas que ofrece son la (prevencion
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de SIDA y otras ETS, eficaz proteccion contra embarazos no deseados).” (La Salud

Sexual y Reproductiva en la Adolescencia 2002).

Es importante sefialar que los estudiantes no se dejaron influenciar con la idea de
algunas personas acerca de que el uso del mismo puede disminuir la sensibilidad
durante el acto sexual, sobre todo por parte del vardn. Lo cual garantiza en los

adolescentes una vida sexual mas segura.

En torno a la sexualidad femenina, hay una gran cantidad de mitos que persisten tanto
en chicas y chicos, muchos de ellos fundados en las épocas de tabl y represion sexual
de la mujer; otros producto de la ignorancia y falta de informacién, los datos revelan
que el 63% de la estudiantes consideran como verdadero que, “Si una chica trae

condon en la cartera, deja mucho que pensar”.

Es importante sefialar que cada mujer sexualmente activa es tan responsable como el
hombre de proteger su salud. Por tanto que una mujer tenga un condén en su cartera

no debe considerarse como malo.

“Es importante que los adolescentes tengan presente que no siempre los hombres
tienen preservativo listos en relaciones sexuales. EI hecho de que la mujer activa

sexualmente los tenga, da indicios de madurez y responsabilidad” (Loayza, 2010).

Ideas errdneas relacionadas al comportamiento sexual masculino se han popularizado
e instalado en las mentes de hombres y mujeres. A los chicos, igual que a las chicas,
les preocupa su cuerpo, sobre todo durante la adolescencia. Y una de sus

preocupaciones mas frecuentes es la relativa al tamario del pene.
Uno de estos mitos es: “Cuanto mas grande es el pene mayor potencia sexual tiene el

hombre”, segiin las respuestas emitidas por los estudiantes se observa que para el

66% ésto es falso, pero en un porcentaje del 34% esto es verdadero.
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Este primer porcentaje, refleja en los estudiantes un conocimiento sobre la teoria que

dice: “El tamario del pene no afecta en absoluto a la funcion sexual” (Sapetti, 2013).

Otro creencia erronea en los adolescentes es: “La mujer disfruta méas de la relacién
sexual cuanto mayor sea el tamafio del pene”, los resultados manifiestan que el
60% de la poblacion de estudio reconoce que ésto es falso, y sélo en el 40% éste

mito persiste como verdadero, dentro de sus conocimientos.

Es importante sefialar que en esta gran parte de estudiantes prevalece lo que la
literatura profesa; “el tamario del pene no determina la satisfaccion de una mujer
durante el coito. Este depende en mayor medida del grado de comunicacion, el
preambulo al acto sexual, el intercambio de caricias, la disposicion que tenga al
momento del acto, entre otras practicas sexuales que son gustos muy particulares de
cada mujer, y que hacen estar dispuesta y comoda para el acto sexual” (Marfan,
2000).

Con relacion a la persistencia de este mito en algunos estudiantes, se puede deducir
que se debe a la continua exposicién de algunos frente a los medios masivos, que

tergiversan la realidad y atribuyen en ellos conocimientos errados.

“La masturbacion, que ha sido una de las prdcticas mas censuradas a lo largo de la
historia y a la que se han atribuido toda clase de males, es uno de los mitos mas
erradicados” (Sapetti, 2013).

Asi lo revelan los datos obtenidos con relacion al mito; “Solo los chicos pueden
masturbarse”, donde el 90% de los estudiantes son conscientes que, “la
masturbacion la realizan tanto hombres como mujeres y es mas comun de lo que la

Mayoria de las personas piensan’ (Quiroga, 2007).

Este elemento implica que los adolescentes cuentan con informaciony formacion
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basadas en hechos cientificos que le permiten integrar sus conocimientos con sus
experiencias libre de mitos y tabues, de tal manera que se propicia en ellos un dptimo

desarrollo.

Con relacion al mito, “Por naturaleza, las mujeres tienen menos deseos que los
hombres”. Los resultados demuestran que un 56% de los adolescentes consideran
que ésto es falso. Por otro lado cabe destacar que para un porcentaje significativo del

44%, ésto es verdadero.

La presencia de este mito en los adolescentes puede deberse a que la sociedad todavia
se sorprende de las mujeres que se atreven a manifestar de forma abierta su deseo
sexual. Sin embargo, el que las mujeres no expresen abiertamente el deseo no quiere
decir que no lo tengan en la misma medida y con la misma intensidad que los

hombres.

“Tanto hombres como mujeres tienen la misma capacidad de sentir deseo sexual, no
obstante la sociedad ha restringido la expresion del erotismo en la mujer y ha
favorecido que los hombres puedan expresar su deseo sin conflictos” (La Salud

Sexual y Reproductiva en la Adolescencia 2002).

La cultura ha reprimido y censurado el deseo sexual de la mujer haciéndole creer que
€so no es apropiado para una mujer “correcta”, mientras que a los hombres a veces se
los estimula hacia una actividad sexual desde temprana, e incluso, se les critica si no

se inician en la adolescencia.

El imperativo social de que los varones son los responsables de tomar la iniciativa
sexual, sumado la concepcion de que el hombre puede tener relaciones sexuales
coitales con su novia aunque ella no quiera, coloca a los adolescentes en un marco de
accion en el que se hace difuso el limite entre el juego de seduccién y se hace un

directo avasallamiento de los derechos sexuales de la otra persona.
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Cabe resaltar que un 85% de los adolescentes consideran como falso que, el hombre
puede tener relaciones sexuales con su novia aunque ella no quiera. Esto refleja que
los estudiantes tienen conocimiento de que cada individuo decide libremente

cuando y con quién tener relaciones sexuales coitales.

Lo que demuestra que los adolescentes poseen informacion clara y correcta, de que
las relaciones sexuales forzadas son un delito, no importa la edad de ninguno de los

dos, porque se trata de que una persona obligue a la otra sin consentimiento.

Con respecto a la anticoncepcion lo més llamativo es el hecho de que un 52% de
adolescentes aun considera como eficaz anticonceptivo la «marcha atras», con
relacién a estos datos se puede inferir que los estudiantes no tienen conocimiento que
durante la excitacion previa a la eyaculacion, el pene se humedece con el liquido pre
eyaculatorio, en el cual también hay espermatozoides, por lo tanto también se puede

embarazar a una mujer aunque el hombre no eyacule dentro de ella.

Por otro lado, el 48% de los adolescentes conocen que; “La marcha atras también
conocida como “coitus interruptus”’, es un método anticonceptivo muy poco eficaz y
con alto riesgo de embarazo debido a que la salida de esperma no s6lo se produce
durante la eyaculacion sino que se produce, aungue en menor cantidad, durante toda

la relacion sexual” (Sapetti, 2013).

Con relacion al mito, “Utilizar algunas posturas o poses sexuales sin proteccion evita
la posibilidad de embarazo”, se observa que el 77% de los estudiantes reconocen que
ésto es falso. Lo cual demuestra que los estudiantes saben que la posicidn en que se
tenga la relacion sexual no afecta las posibilidades de embarazarse. El riesgo de
embarazo no depende de la posicion utilizada durante la relacion sexual. Ante
cualquier penetracion vaginal sin proteccidn, existe riesgo de embarazo. Sélo un 23%
tiene la creencia errénea de que utilizar algunas posturas o poses sexuales sin

proteccion evitard un embarazo.
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Muchas adolescentes y mujeres han quedado embarazadas por culpa de este mito. La
literatura refleja que; “no hay ninguna posicion sexual que proteja de un embarazo
no deseado, solamente la abstinencia y el uso de métodos anticonceptivos lo pueden
evitar” (Marfan, 2000).

Segun los datos, se observa que los mitos menos frecuentes son aquellos relacionados
con la actividad sexual del hombre. Un 87% sefiala que es una idea totalmente falsa

que “Un chico que no tiene relaciones sexuales no es hombre”.

Asimismo 85% de los adolescentes considera que es falso que; “Cuantas mds

parejas sexuales tienes, eres mds atractivo”.

Al indagar el ultimo mito que sefala; “Los varones deben iniciar su vida sexual
activa antes que las mujeres”. L0s datos demuestran que un 68% de los estudiantes
reconoce que ésto es falso. Estos tres ultimos resultados obtenidos testifican que los
estudiantes estan informados de que estas ideas son totalmente falsas, responden a un
estereotipo aun no del todo superado, que ve al hombre que mantiene muchas
relaciones sexuales como un "machote™, mientras que a la chica que hace lo mismo se
la considera una "golfa". Eso aln coarta mucho a las chicas a la hora de tomar la
iniciativa en las relaciones amorosas o sexuales, y también hace que se restrinja mas

que los chicos a la hora de hablar de sus deseos o de sus experiencias sexuales.
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5.3 TERCER OBJETIVO ESPECIFICO

Para dar respuesta al tercer objetivo especifico que dice; “Caracterizar las
principales conductas sexuales en cuanto a la masturbacion, fantasias, caricias y
relaciones sexuales coitales de los estudiantes”, Sse presentan los siguientes
resultados.

CUADRO N° 7
MASTURBACION

Si alguna vez te has masturbado ¢a qué edad comenzaste

a hacerlo? A g
11 afios 2 1
12 afios 5 2
13 afios 4 1
14 afios 12 4
15 afios 15 5
16 afios 16 5
17 afios 2 1
18 afios 2 1
No lo hizo 241 80

Total | 299 | 100

¢ Te masturbas actualmente?

Si 26 9
No 253 85
No lo hizo 20 6

Total | 299 | 100

¢ Con qué frecuencia te masturbas?

Todos los dias 4 1
2 a 3 veces por semanas 4 1
Una vez cada 15 dias 20 7
Actualmente no me masturbo 210 70
No lo han hecho 61 21

Total | 299 | 100

¢(En qué momentos te masturbas?

Cuando te sientes excitado 39 13
Cuando ves pornografia 13 4
Cuando no tienes novia/o 10 3
Otras razones (no especifican) 5 2
No lo han hecho 232 78

Total | 299 | 100

Fuente: Cuestionario de Elaboracién Propia
Elaboracion: Propia

La masturbacion es toda forma de auto estimulacion encaminada a obtener excitacion

sexual, independientemente de que se llegue a tener orgasmo o no. Deriva del latin
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manus (mano) Yy sturbare (deshonrar, manchar) En la practica, sin embargo, se
utilizan diversas formas de estimulacién de los genitales que incluyen otras practicas

distintas a la simple técnica manual (autoerotismo).

“Es importante aclarar que la masturbacion se da tanto en el hombre como en la
mujer, no causa dafio fisico ni mental, al contrario, permite que los adolescentes
ensayen su vida sexual futura” (La Salud Sexual y Reproductiva en la Adolescencia
2002).

Constituye la forma mas frecuente de conseguir satisfaccion sexual por parte de los
adolescentes, siendo un elemento de iniciacion en el comportamiento sexual, ademas

de una forma de expresar las fantasias iniciales.

Dentro de la primera parte del cuadro se averigua si los estudiantes alguna vez se
masturbaron y a qué edad empezaron a hacerlo. Los resultados demuestran que un
80% de los adolescentes no hicieron nunca esta practica sexual, y un 20% indica
que si se masturbo alguna vez, la edad méas frecuente para el comienzo de esta

actividad es entre los 15 y 16 afios.

Resulta dificil indagar este tematica en los adolescentes porque son asuntos
especialmente vergonzosos para ellos, por esta razén exigen un esfuerzo
interpretativo. “Esto porque son prdcticas erdticas desvalorizadas en comparacion

con las relaciones sexuales coitales” (Jones, 2010).

Por esta razon es complicado que los adolescentes revelen a sus 15 afios que se
masturban por miedo a ser burlados, aunque probablemente algunos o muchos sigan
masturbandose. “Como suponen que a los quince afos la mayoria ha tenido su
primera relacion sexual, por eso, de seguir masturbandose a los15 afios las opciones

serian no comentar con nadie para evitar una reputacion sexual negativa” (Jones,

2010).
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Otra explicacion son las diferencias entre varones y mujeres en cuanto a masturbarse,
algunos autores argumentan que: “Si una mujer se masturba no lo diria, porque la
falta de aceptacion, los prejuicios y el pudor que rodean a la masturbacion femenina
en la sociedad en general y entre las mujeres en particular presionan para no hablar
de ello” (Jones, 2010).

Los distintos planteamientos de los autores antes mencionados refuerzan los
resultados obtenidos para estas interrogantes, y se debe, entre otras cosas, a que las
préacticas sexuales relacionadas con la masturbacion provocan en los adolescentes

verglienza en revelar sus experiencias.

“Una expresion de la sexualidad, la masturbacion, fue y sigue siendo hoy un tanto
criticada por algunos sectores, rechazandose con mayor intensidad en el caso de las
mujeres, debido a que es considerada una actividad pecaminosa, dafiina, portadora
de enfermedades, etc” (Laquear, 2007).

Confirmando los resultados con la teoria en lo referente a la masturbacién, un 85%
de la poblacion de estudio manifiesta que actualmente no se masturba, ésto puede
deberse a las prohibiciones que se construyen en torno a la masturbacién que aun
estan en el entorno social, también existen en los discursos de las familias, amigos,
profesores; lo que los lleva a configurar sentimientos de culpa, angustia y vergiienza,
siendo mayor cuando este tema es socializado en un contexto de fuerte carga
religiosa, que los lleva a reprimir el deseo por recurrir a esta practica que
aparentemente les proporciona un placer prohibido. Estas asociaciones negativas al

hecho de masturbarse explican por qué quien lo hace tenderia a mantener en secreto.
Segun resultados arrojados por la investigacion se observa que solo un 9% de los

adolescentes admite que en la actualidad se masturba. Por los datos encontrados se

infiere que los estudiantes que admiten que se masturban actualmente, posiblemente
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tienen un mayor conocimiento, mientras que los que no lo hacen, tienen una actitud

mas negativa y un menor nivel de conocimientos con respecto a la masturbacion.

Es evidente que estos estudiantes saben que “La masturbacion es una experiencia
sexual absolutamente normal y natural que tradicionalmente se asocia con la
adolescencia” (Quiroga, 2007), y debe ser expresada con ausencia de temores,

sentimientos de verglienza y culpabilidad.

“Con respecto a la frecuencia con que se practica la masturbacion, estas pueden
variar de una persona a otra. Cada persona tiene necesidades diferentes y diversas”
(Jones, 2010).

Asi los datos reflejan que un 7% de los adolescentes se masturban una vez cada 15
dias; el 1% revel6 que lo hace 2 a 3 veces por semana, de igual manera otro 1%

sefiala que se masturba todos los dias.

Con relacion a la pregunta ¢en qué momentos te masturbas?, los adolescentes revelan
que un 13% se masturba cuando se siente excitado, un 4% cuando ve pornografia,
un 2% cuando no tienen novia/o y por ultimo el 2% no especificd otra razon por la

cual se masturba.

Para finalizar, es necesario recordar que aunque el cuerpo efectivamente esta
preparado para el disfrute de las relaciones sexuales coitales, es necesario un
aprendizaje previo que pasa por el conocimiento del propio cuerpo, algo que suele
iniciarse en edades muy tempranas pero que tienen su momento algido en la
adolescencia con la masturbacion y los primeros escarceos sexuales, y posteriormente
por el conocimiento del cuerpo dela pareja. Cada mujer y cada hombre muestran un
legado de nuevas experiencias de las que aprenden las particularidades de cada sexo y

los matices de cada persona.
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CUADRO N° 8
FANTASIAS SEXUALES

¢ Tienes fantasias sexuales? Fr %
Si 113 38
No 156 52
NR 30 10

Total | 299 | 100

Tus fantasias sexuales son:

Imagenes de cuerpos desnudos 33 11
Besos 44 15
Caricias erdticas 25 8
Roces genitales sin proteccion 4 1
Relaciones sexuales con penetracién 23 8
No tienen/NR 170 57

Total | 299 100

Fuente: Cuestionario de Elaboracion Propia
Elaboracion: Propia

Las fantasias sexuales son productos de la imaginacién que todos son capaces de
crear. Desde la infancia en més, la mayoria de la gente tiene fantasias sexuales que
sirven para una variedad de funciones y que pueden despertar una amplia gama de
reacciones. Algunas son placenteras y excitantes, mientras que otras pueden resultar
desconcertantes y hasta incomodas. “Una funcion esencial de la fantasia en la
adolescencia es servir como ensayo, verse realizando acciones sexuales que ain no
han transcurrido; por eso el adolescente pasa largo tiempo imaginando diferentes
escenas erdticas con personajes de la ficcion o con alguien conocido al que le resulta
dificil acercarse” (Sapetti, 2013).

Con relacion a si los estudiantes de la Ciudad de Tupiza tienen fantasias sexuales los
resultados revelan que un 52% sefialaron que no las tienen. Esto puede ser resultado
de que muchas veces los adolescentes tienden a ocultar ciertas conductas sexuales
que experimentan por temor o verglenza. Cabe destacar que todavia hablar de

sexualidad es un tema tabu entre algunas personas.

En cambio, un 38% de los encuestados reportd que si tiene fantasias sexuales. Estos
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datos se relacionan con la teoria que sefiala que: “La mayoria de los adolescentes
fantasean, los contenidos de las fantasias pueden ir desde pensar en besarse con

alguien, hasta imaginar relaciones sexuales con penetracion” (Sapetti, 2013).

Cabe destacar que para el 15% de los adolescentes sus fantasias sexuales estan
ligadas a los besos, un 11% imagina cuerpos desnudos, un 8% sefiald que tienen
fantasias con caricias eroticas. Asimismo, otro 8% revel6 que se imagina relaciones

sexuales con penetracion.

Como se puede denotar en los resultados los adolescentes tienen diversas fantasias
sexuales, ésto puede deberse que en el caso de las mujeres principalmente imaginan
besos, cuerpos desnudos, pero en los varones estas fantasias son de contenido mas

profundo.
“Usualmente, las fantasias de los estudiantes varones son mas elaboradas que en las
mujeres, lo cual se debe en mucho a que las restricciones a la vida sexual son

menores para los hombres que para las mujeres” (Marfan, 2000).

Para ambos sexos, las probabilidades de que los contenidos de las fantasias lleguen a

realizarse son minimas, pero sirven para aumentar su emocion y goce sexual.
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CUADRO N°9

CARICIAS
¢ Te has juntado con un/a chico/a s6lo para pasar el rato, besarse o Fr %
acariciarse?
Si 150 50
No 143 48
NR 6 2

Total | 299 | 100

¢Has o te han acariciado por encima de la ropa sus/tus senos?

Si 112 37
No 171 58
NR 16 5

Total | 299 | 100
¢ Sueles recibir o realizar caricias genitales por encima de la ropa con tu pareja?

Siempre 13 4
Algunas veces 95 32
Nunca 174 58
NR 17 6

Total | 299 | 100
¢ Sueles tener caricias genitales por debajo de la ropa con tu pareja?

Siempre 12 4
Algunas veces 73 24
Nunca 205 69
NR 9 3

Total | 299 100

¢ Te excitas cuando bailas con tu pareja?

Siempre 4 1
Algunas veces 62 21
Nunca 221 74
NR 12 4

Total | 299 | 100
¢Las caricias, los besos y la masturbacion mutua te dan tanto placer como las
relaciones sexuales coitales, sin riesgo de embarazo?

Si 54 18
No 71 24
No sé 169 56
NR 5 2

Total | 299 100

Fuente: Cuestionario de Elaboracion Propia
Elaboracion: Propia

Una de las alternativas que los jovenes tienen para satisfacer su pulsion sexual en
pareja es la practica de las caricias sexuales, lo cual representa una alternativa
adecuada ante la necesidad, la prohibicion y los riesgos de llegar a una relacion

sexual coital.
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“El hablar de caricias hace referencia a cualquier contacto fisico entre dos
personas, con el proposito de obtener gratificaciones a través de la excitacion sexual

pero sin implicaciones de coito (pene-vagina)” (Sapetti, 2013).

Este tipo de caricias pueden ir desde abrazos, besos, tocamientos de senos,

tocamientos de genitales, en forma de intercambio entre pareja.

Bravo (2009), describe el proceso que siguen las caricias sexuales, de la siguiente
manera: En su expresion mas simple, consiste en abrazos, el proximo paso es el beso.
De ahi las caricias contintan generalmente el varon pone la mano sobre el pecho de
la joven, por fuera de la ropa luego por dentro. Y por Gltimo ponen las manos sobre el
organo genital del compafiero/a de igual manera primero por fuera de la ropa y

después por dentro.

Como resultado, el recorrido de los pasos varia entre las parejas y no todas
completan la secuencia descripta (por ejemplo, pueden llegar a tener relaciones sin

haberse acariciado entre si).

Hecha esta observacion, se debe subrayar que el orden de actividades que se expone
anteriormente no es muy frecuente en la interaccion sexual entre los adolescentes de

Tupiza.

Para dar respuesta a la primera pregunta sobre esta temética se identifica que el 50%
de los estudiantes se han juntado con un/a chico/a solo para pasar el rato, besarse o
acariciarse. Lo cual demuestra que los estudiantes no solamente dentro de la pareja

realizan este tipo de conducta sexual, sino también con parejas casuales.
Una de la secuencia muy frecuente entre adolescentes, que comienza con besarse en

la boca, abrazar y acariciar distintas partes del cuerpo del otro, en lo posterior el

varon acaricia los pechos de la mujer.
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En el caso de Tupiza llama la atencion que un 58% de los estudiantes entre hombres
y mujeres revelaron que no acariciaron ni les acariciaron por encima de la ropa los
senos. “El rechazo a las caricias, cualesquiera sean las razones, actia como un
agente inhibidor de la excitacion sexual” (Marfan, 2000). Esta conducta sexual s6lo

realizo el 37% de los adolescentes.

Asi, los besos y las caricias comienzan a ser parte importante de la relacion de pareja,
avanzando hasta el minuto en que cada uno de ellos deseara tocar los genitales de la
persona que ama. Segun datos obtenidos por la investigacion un 58% de los
estudiantes, “nunca” suelen recibir o realizar caricias genitales por encima de su
ropa, otro 32% sefialan que “algunas veces” tienden a realizar esta conducta y el

4% indica que “siempre”.

Las caricias en los adolescentes es el reconocimiento del cuerpo es la primera fase de
la cercania erética en los jovenes. Cuando llega la cercania en los adolescentes, viene

el interés por conocerse totalmente, los dedos recorren y avanzan su cuerpo.

Asi, los datos de la investigacion revelan que el 69% de los adolescentes nunca
suelen tener caricias genitales por debajo de la ropa, pero un 24% si lo realiza

algunas veces y s6lo el 4% sefiala que siempre.

Segln aclara Sapetti: “Si bien la penetracion es considerado como algo delicioso,
dulce y suave, no es lo Unico posible en el coito: la boca, las manos, todo el cuerpo,
las palabras y caricias, 10s abrazos, intervienen en él” .

El contacto fisico es algo esencial entre los seres humanos. Besarse, abrazarse, etc.
forman parte de la relacion normal de cualquier pareja y no necesariamente es

provocador de una relacién sexual.

Dentro este tematica se les pregunto a los adolescentes ¢te excitas cuando bailas con
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tu pareja? Donde el 74% reporto nunca y solo un 24% afirmo que algunas veces si
se excitaba al bailar con su pareja.

Con relacion a la pregunta ¢las caricias, los besos, y la masturbaciéon mutua te dan
tanto placer como las relaciones sexuales coitales, sin riesgo de embarazo?, el 56%

de los estudiantes respondieron con la opcion no sé.

Esta respuesta en los adolescentes puede deberse a que muchos de ellos todavia no
experimentaron este tipo de conductas. Por lo tanto no saben si este enunciado es
verdadero o falso.

Por otro lado un 24% de los estudiantes reportd que las caricias, besos y la
masturbacion mutua no dan tanto placer como las relaciones sexuales coitales. Esta
idea es totalmente falsa. Existen multitud de practicas sexuales que puede llevar a
cabo una pareja, con total satisfaccion para ambos. Normalmente se piensa que el
coito vaginal es la forma normal y completa de mantener relaciones sexuales, pero
hay otras practicas tanto 0 méas placenteras. Es importante sefialar que ademas de los
organos genitales hay otras muchas partes del cuerpo capaces de hacer disfrutar:
pechos, orejas, piel en general son zonas muy sensibles; s6lo hay que descubrirlas.

La sexualidad es el territorio de la imaginacién y de la libertad, y todo el cuerpo
puede servir para disfrutar y comunicarse con su pareja. Sélo el 18% de los
estudiantes consideran que si las caricias, besos y la masturbacion te dan tanto placer

como una relacién sexual coital.
Esto denota en los estudiantes que poseen una informacion correcta referente a que
las caricias sexuales son un recurso idoneo para la obtencion de placer sexual que

puede incluir todo tipo de contacto siempre y cuando no llegue al coito.

El intercambio de caricias ofrece en los adolescentes una graduacion ascendente de
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intimidad fisica, que va acompafiado de otra intimidad emocional.

“La sexualidad va mucho mas alld de un mero contacto coital y/o un orgasmo una de
las ventajas de este tipo de conducta sexual es que permite al joven lograr cierta
gratificacion sexual sin tener que asumir el compromiso de una relacion coital, si no

se sienten preparados para evitar sus consecuencias” (Marfan, 2000).
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CUADRO N° 10
PRIMERA RELACION SEXUAL

¢Has tenido relaciones sexuales? Fr %
Si 114 38
No 171 57
NR 14 5
Total | 299 | 100
¢A qué edad tuviste tu primera relacion sexual?
12 afios 1 0,3
13 afios 2 0,7
14 afios 7 2
15 afios 23 8
16 afios 55 18
17 afios 21 7
18 afios 7 2
No lo hice 63 21
NR 120 41
Total | 299 | 100
Tu primera relacion sexual fue con:
Amigo/a 16 5
Novio/a 80 27
Pareja casual 21 7
Persona desconocida 3 1
Bailarinaexdtica o prostitute -- --
NR/No lo hice 179 60
Total | 299 | 100
Tu primera relacion sexual fue por:
Curiosidad 49 16
La pareja lo deseaba 20 7
Influencia de los amigos/as 9 3
Estabasenamorado/a 29 10
Teobligaron 1 0,3
NR/No lo hice 191 64
Total | 299 | 100
Después de tu primera relacion sexual, sentias:
Miedo 52 17
Satisfaccion 28 9
Culpa 12 4
Frustracion 7 2
Vergienza 23 8
NR/No lo hice 177 59
Total | 299 | 100
Fuente: Cuestionario de Elaboracién Propia

Elaboracion: Propia
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Los distintos indicadores de este cuadro de la investigacion permiten identificar y
describir cuéles son las caracteristicas de la primera relacion sexual de los

adolescentes.

La temprana iniciacion de las relaciones sexuales y el contexto en el cual comienza
esta actividad son indicadores clave del riesgo potencial que tienen los adolescentes
de tener un embarazo no planeado, de tener un aborto y de contraer una enfermedad

de transmision sexual.

“Cuando se estudia la iniciacion sexual suele pensarse exclusivamente como un
evento: algo que sucedid una vez, en un momento determinado e identificable por
una préctica especifica (la penetracion de un pene en una vagina). De ahi que se usa
la expresion “la primera vez”, que connota su caracter Unico y puntual” (Jones,
2010).

De la poblacion de estudio, un 57% respondieron NO haber tenido relaciones

sexuales coitales y un 38% revelo que SI.

El porcentaje alto en los adolescentes que no tuvieron relaciones sexuales puede
deberse a motivo de su miedo a un embarazo, este miedo combina el temor a una
reaccion negativa de sus padres. “La ausencia de inicio de la actividad sexual
también puede atribuirse tanto a su perfil religioso y al de la sociedad local, como al
impacto de ciertos discursos mediaticos y de la ampliacion de la educacion formal”
(Marfan, 2000).

El inicio de las relaciones sexuales en los estudiantes de 15 a 19 afios puede deberse
a mdltiples factores tales como se refleja en la literatura: “En general los
adolescentes, independientemente del sexo presenta caracteristicas comunes tales
como: poco control de los impulsos, ambivalencia emocional, cambios en la

conducta e inicio temprano de la sexualidad” (Garcia, 2006).
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Al no existir una expectativa social clara sobre su edad de iniciacion, muchos
adolescentes tienden a argumentar que no tuvieron relaciones sexuales coitales a

pesar de haberlas tenido.

En las sociedades maés restrictivas, las expresiones sexuales son evitadas, mientras
que en las culturas mas permisivas, se habla y se expresa méas libremente la
sexualidad y ésto puede influir en las respuestas de los adolescentes al ser
encuestados. Esta clase de argumentos supondria reconocer porque muchos de los

adolescentes respondieron no a esta pregunta.

La literatura considera que, el inicio de las relaciones sexuales marca un hito en el
desarrollo fisico y psicolégico del hombre y la mujer en todas las sociedades, y tanto
el momento en que se produce este evento como el contexto en el que ocurre, surten

un impacto inmediato y tiene consecuencias a largo plazo para el individuo.

Como se observa en los datos arrojados por la investigacion la vida sexual activa de
los estudiantes en Tupiza se inicia a temprana edad ya que el 18% de los encuestados
refieren haber tenido su primera relacion sexual coital a la edad de 16 afios, un 8%

indica que su primera experiencia sexual fue a los 15 afios, y el 7% iniciaron a los 17.

Estos datos tienen relacion con los encontrados en México, “donde el inicio de la
vida sexual, es en promedio a los 16 afios de edad; este hecho esta dado por diversos
factores: ambientales, sociales y personales, los cuales pueden conducir al
desarrollo de conductas de riesgo, teniendo como consecuencia dafios a la salud

entre otras repercusiones sociales” (Vega de la Cruz, 2002).

El inicio de una actividad sexual a temprana edad es el reflejo de profundas y
complejas transformaciones sociales y culturales. “Se debe destacar que la cultura,
en la que estd inmerso el y la adolescente, juega un papel fundamental en el

desarrollo de su conducta sexual” (Issler, 2001).
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El inicio de relaciones sexuales coitales guardan relacion con un nimero amplio de
factores bioldgicos, sociales, psicolégicos que interactian en forma compleja. Asi
revela la literatura que sefiala que: “El deseo sexual se incrementa significativamente
durante la adolescencia, un numero importante de hombres y mujeres adolescentes

inician sus relaciones sexuales antes de la mayoria de edad” (Campo, 2009).

Cabe destacar también que existe porcentaje minimo de adolescentes que iniciaron
su vida sexual activa entre los 12 y 13 afios, situacion que llama la atencion y que se
debe considerar, para que se inicie la educacion sexual a temprana edad, ésto con el
fin de que los estudiantes adquieran conciencia del riesgo que implica el inicio de la

vida sexual a temprana edad y al mismo tiempo logren un mejor proyecto de vida.

Respecto a la pregunta ¢ Tu primera relacion sexual fue con? Los resultados revelan
que un 27% de los adolescentes debutaron su primera relacion sexual con “novia/o”,
un 7% iniciaron con una “pareja casual”, el 5% revel0 que su primera experiencia

12

sexual fue con un “amigo/a”, y por ultimo el 1% indic6 que lo hizo con una

“persona desconocida”.

Y finalmente, cabe resaltar que Ninguno se inicié con una bailarina exdtica o

prostituta una alternativa habitual hace poco en la Argentina. (Schufer, 2002).

Como no es lo mismo iniciarse en un noviazgo que hacerlo con otra persona, vale la
pena detenerse en el significado de estos dos vinculos, marcos frecuentes de la
primera relacion sexual coital de los adolescentes.

“La primera relacion sexual se correlaciona con una compleja red de caracteristicas
personales e influencias sociales que moldean la decision de los y las adolescentes

por iniciar o retrasar el inicio sexual” (Jones 2010).

Los resultados encontrados en relacion con las principales motivaciones para iniciar
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las relaciones sexuales entre los adolescentes exponen que, un 16 % de los
adolescentes consideran como principal razén “la curiosidad” mientras que un 10%
de los casos sefialan que su primera relacion sexual coital fue porque “estaba
enamorada/o”, un 7% de encuestado refirio que lo hizo porque “la pareja lo
deseaba”’; otro 3% notificé que fue “influenciado por los amigos/as” para tener por

primera vez relaciones sexuales coitales.

La observacion minuciosa del cuadro permite también identificar dentro de la
poblacion de estudio que una persona fue obligada a tener relaciones sexuales
coitales. Lo cual llama la atencidn, ya que puede tratarse de una violacion.

Estos resultados se corroboran con la teoria que sefiala que: “Los adolescentes,
manifiestan curiosidad por conductas enfocadas al placer, las cuales son esperadas
para la edad. Las chicas y chicos perciben que la televisiébn hoy muestra a las
relaciones sexuales entre adolescentes como algo habitual en programas en que

’

jovenes consultan sobre sexualidad a “especialistas” o cuentan sus propias

historias” (La Salud Sexual y Reproductiva en la Adolescencia 2002).

Por otro lado, la expectativa predominante entre adolescentes es que para los 15 afios
ya deberian tener su primera vez. Esta edad es considerada tanto la habitual como la
deseable para que debute. “En la actualidad dicho ideal es transmitido
principalmente por los grupos de pares: quien se retrasa frente al estricto

calendario, es presionado por sus comparieros a realizarlo”. (Jones, 2010)
“El estudio de los factores que determinan la primera relacion sexual tiene
particular importancia en como los adolescentes vivieron su primera experiencia

sexual y el significado que adscribieron al encuentro” (Ibidem).

El estudio de la adolescencia se caracterizan como un periodo en el que la persona

sufre un cierto asincronismo entre su desarrollo bioldgico y su desarrollo psicosocial.
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Debido a esto, el adolescente muestra problemas de ajuste emocional y social en un
periodo en el cual debe afirmar su identidad sexual. Es por todo esto que se
exploraron las percepciones que tuvieron los adolescentes después de su primera
relacion sexual, y se encontrd que, el 17 % de los adolescentes sintié miedo después
de sus primeras relaciones sexuales, porque podian haber adquirido alguna
enfermedad o por la posibilidad de un embarazo, pero el 9 % expresé que sintio
satisfaccion y otro 8% de los adolescentes sintié vergiienza, después de la relacion

sexual.

La primera relacion sexual coital muchas veces llega por curiosidad, por el impulso
sexual, sin tener plena capacidad para poder mantener una actividad sexual
socialmente aceptada, lo cual en lo posterior deja en los adolescentes sentimientos de

culpa y frustracion.
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CUADRO N°11
CARACTERISTICAS DE LAS RELACIONES SEXUALES

¢ Con qué frecuencia tienes relaciones sexuales? Fr %
Una vez por semana 10 3
Varias veces por semana 6 2
Una vez cada 15 dias 7 2
Una vez al mes 50 17
Una vez al afio 6 2
Menos de una vez por afio 12 4
NR/No tiene relaciones sexuales 208 70

Total | 299 | 100

¢En qué lugar frecuentemente tienes relaciones sexuales?

En tu casa 36 12
Casa del novio/a 47 16
Casa de un amigo/a 8 3
Auto 6 2
Alojamiento u hotel 1 0,3
Motel 2 0,7
Lugares publicos 3 1
En el campo 5 2
NR/No tiene relaciones sexuales 191 63

Total | 299 100

¢Quién suele tomar la iniciativa en las relaciones sexuales?

T 10 3
Tu novio/a 22 7
Los dos 75 25
No sé 33 11
NR/No tiene relaciones sexuales 159 54

Total | 299 100

¢ Saliste con una chica o chico solo para tener relaciones sexuales con esa persona?

Si 55 18
No 128 43
NR 116 39

Total | 299 100

¢Necesitas querer o amar a una persona para tener relaciones sexuales con ella?

Si 202 68
No 93 31
NR 4 1

Total | 299 100

Fuente: Cuestionario de Elaboracién Propia
Elaboracion: Propia

“Las relaciones sexuales son también formas de dar respuesta al deseo sexual; estas

pueden implicar atraccidn, confianza, etc” (Senderos de la Sexualidad, 2003).
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La revision de investigaciones previas, demuestran que la actividad sexual entre los
adolescentes ha aumentado en la ultima década, especialmente en las mujeres donde

se esta adelantando la edad de las primeras experiencias sexuales.

Este cuadro ofrece datos sobre el comportamiento sexual de este grupo de estudio y
ayudard a un mayor conocimiento y comprension de las circunstancias que rodean el

mundo de las relaciones sexuales actuales en los adolescentes.

Segln los resultados obtenidos, se puede denotar que un 17% declar6 mantener

relaciones sexuales con una frecuencia mensual, y un 4% menos de una vez por afio.

De acuerdo a estos datos se puede inferir que las relaciones sexuales coitales en los
adolescentes no son muy frecuentes en la mayoria de los casos; ésto guarda estrecha
relacion con la literatura que manifiesta que: “Entre los adolescentes la actividad
sexual coital es esporadica, en el caso de que los jévenes cambian de pareja con
frecuencia, o porque mantienen relaciones sexuales en lugares publicos” (Jones,
2010).

Otro punto importante que se determiné en el estudio fue en qué lugar frecuentemente
tienen relaciones sexuales los adolescentes. En lo que se encontré que, un 16%
estudiantes de la ciudad de Tupiza mantienen relaciones sexuales coitales con

frecuencia en la casa del novio/a. Y un 12% declar6 que lo hacia en su casa.

Respecto a la iniciativa para tener relaciones sexuales entre adolescente los
resultados revelan que; el 25% tomaron los dos la iniciativa para realizarlo. Lo cual
demuestra que los encuentros sexuales coitales entre los adolescentes son decisiones
libres de cada uno, nadie mantiene relaciones sexuales por obligacion de la pareja u

otra persona.

Esto se corroboracon la literatura sefiala que; “Algunas y algunos tomaron la
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iniciativa para su primera vez de manera conjunta con la pareja, una tendencia
creciente en las nuevas generaciones que disuelve la tradicional separacion entre

iniciativa masculina y consentimiento femenino” (Rodriguez, 2001).

Con el propésito de determinar si los estudiantes tenian relaciones sexuales con
parejas fuera del noviazgo se identificd que el 43% no sali6 con un chico o chica solo

para tener relaciones sexuales. Pero un 18% si lo hizo.

Otro porcentaje significativo dentro de esta interrogante esta representado por 39%
de chicos y chicas que optan por no responder. Esto Ilama la atencion ya que puede
ser que estos adolescentes, si salen con otra persona solo para tener relaciones
sexuales coitales, y se exponen a conductas sexuales de riesgo, pero prefieren no

revelarlo por temor a ser criticados.
Por otro lado, un 68% de los estudiantes entre varones y mujeres revelaron que si se

necesita querer o amar a otra persona para tener relaciones sexuales con ella. En

contraposicion a esto, un 31% indicd que no es necesario.
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CUADRO N° 12
SITUACIONES DE RIESGO EN LAS RELACIONES SEXUALES

¢Has tenido relaciones sexuales bajo el efecto de bebidas alcohdlicas

0 bajo el efecto de alguna droga? A ke
Si 29 10
No 128 43
NR/No tiene relaciones sexuales 142 47

Total | 299 | 100
¢ Utilizaste un método anticonceptivo en esas relaciones sexuales?

Si 38 13
No 60 20
NR/No tiene relaciones sexuales 201 67

Total | 299 | 100
¢Con cuantas personas distintas tuviste relaciones sexuales en los Gltimos 12 meses?

1 persona 50 17
2 personas 26 8
Nadie 15 5
NR/No tiene relaciones sexuales 208 70

Total | 299 100

¢ Tipo de pareja sexual que tuviste en los Ultimos tres meses?

Novio/a 75 25
Pareja casual 31 10
Persona desconocida 7 2
NR/No tiene relaciones sexuales 186 62

Total | 299 100

Fuente: Cuestionario de Elaboracién Propia
Elaboracién: Propia

La situacion de riesgo se liga a las consecuencias psicoldgicas y sociales negativas
para el individuo; por ejemplo, el tener relaciones sexuales coitales bajo efecto del
consumo de alcohol podria causar un embarazo no deseado o ITS y crear
sentimientos de culpa. “Muchos adolescentes incurren en conductas de riesgo y
obtienen consecuencias negativas al menos a corto plazo, como mediano o largo
plazo” (Manzelliy Pantelides, 2007).

Siguiendo esta definicion, el cuadro muestra la incidencia en conductas sexuales de

alto riesgo en estudiantes de 15 a 19 afios de edad en Tupiza, que reportan haber

tenido sexo al menos una vez en su vida.
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La primera parte del cuadro centra su atencion en conductas de riesgo en
adolescentes, como las relaciones sexuales coitales bajo efectos de bebidas

alcohdlicas o bajo efecto de drogas.

Asi, un 43% declaro no haber tenido relaciones sexuales bajo efecto de bebidas
alcoholicas o bajo efectos de alguna droga. Pero un 10% reportaron que si.

Cabe resaltar que de 10% de personas que reportaron tener relaciones sexuales bajo
efectos de bebidas alcohdlicas o bajo efectos de droga. Este porcentaje se incrementa
a un 13% con la relacién a la pregunta ¢ Utilizaste un método anticonceptivo en esas
relaciones sexuales? lo cual demuestra una vez mas que algunos adolescentes les
cuesta revelar cuestiones de su vida sexual intima en las primeras preguntas por
miedo a que los demds se enteren, pero es notable que después ya van revelando la
verdad.

Existe una definicidn alternativa respecto al riesgo sexual, de uso internacional. “La
Organizacion de las Naciones Unidas considera dos definiciones para sexo de alto
riesgo: en primer lugar, sostiene que las personas que en los ultimos doce meses
tuvieron sexo con mas de una persona incidieron en conductas sexuales de alto
riesgo; en segundo lugar, el riesgo en el acto sexual es aun mayor si, habiendo
practicado sexo con mas de una persona en el afio de referencia, el individuo reporta
que no utilizé condon” (UNGASS, 2009).

En relacidn a cuantas personas distintas tuvieron relaciones sexuales los Gltimos 12

meses se distingue que un 17% declard haber tenido una sola pareja sexual.
“Su nivel real de riesgo en este ultimo de adolescentes depende de si estan usando un

método de proteccion eficaz para protegerse del embarazo y de las ITS, y si lo estan

haciendo en forma coherente” (Senderos de la sexualidad, 2003).
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Asimismo, se observa, que un 8% de la poblacion de estudio tuvieron relaciones
sexuales coitales con dos personas durante los Gltimos 12 meses. La literatura
encuentra diversos factores asociados a las conductas sexuales de riesgo entre
adolescentes, “Una de ellas es la exposicion de los adolescentes a los medios de
comunicacion, y también la estabilidad conyugal de los padres se relaciona
negativamente con la promiscuidad sexual entre adolescentes” (Cardoso y Verner
2007).

Con respecto al tipo de pareja sexual que tuvieron los adolescentes en los Gltimos
tres meses, se puede distinguir que para un 25% de los estudiantes es el novio (a)
tanto para hombres como para mujeres. Sin embargo, un 10% informaron tener
relaciones sexuales con parejas casuales este ultimo trimestre, ésto permite ubicarlos
como un grupo vulnerable, ya que a mayor nimero de parejas sexuales mayores son

las posibilidades de riesgo existen.
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5.4 CUARTO OBJETIVO ESPECIFICO

Para dar respuesta al cuarto objetivo especifico de la investigacion que dice:
“Establecer el uso de métodos anticonceptivos de los estudiantes” se presentan los

siguientes resultados.
CUADRO N° 13

USO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS

19
25
56
100

19

72
100

20

70
100

22
24
54
100

19
1
6

74

100

11
8
0,3
0,3
80
100

12
4
28
56

¢ Utilizaste algiin método anticonceptivo en tu primera relacion sexual? Fr
Si 56
No 74
NR/No han tenido relaciones sexuales 169
Total | 299
¢ Qué método anticonceptivo utilizaste?
Condon 58
No hanutilizado nada 25
NR/No han tenido relaciones sexuales 216
Total | 299
¢Por qué causa no utilizaste un método anticonceptivo?
No lo creianecesario 21
Fue un encuentro no planeado 59
Mi pareja no lo aceptd 4
Deseabaembarazo 5
NR/No han tenido relaciones sexuales 210
Total | 299
¢Actualmente utilizas algin método anticonceptivo en tus relaciones sexuales?
Si 66
No 71
NR/No tiene relaciones sexuales 162
Total | 299
¢ Qué método anticonceptivo utilizas?
Condén 56
Condoén y pastillas 3
Ninguno 17
NR/No tiene relaciones sexuales 223
Total | 299
No utilizas método anticonceptivo en tus relaciones sexuales en la actualidad porque:
No lo creonecesario 33
Porgue son encuentros no planeados 25
Tu pareja no lo acepta 1
Deseas un embarazo --
Otro (no especifica) 1
NR/No tienen relaciones sexuales 239
Total | 299
El tener relaciones sexuales sin proteccidn te dejé consecuencias como:
Un embarazo no deseado 35
Una infeccion de transmision sexual 13
Ninguno 83
NR/No tiene relaciones sexuales 168
Total | 299

Fuente: Cuestionario de Elaboracion Propia
Elaboracion: Propia

100
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A través del tiempo, la anticoncepcion ha sido motivo de gran preocupacién en la
sociedad, en los Gltimos afios se ha incrementado el inicio precoz de las relaciones
sexuales; por consiguiente, ésto acarrea problemas de salud publica entre los que se

mencionan las Infecciones De Transmision Sexual (ITS) y embarazos no deseados.

Por anticoncepcidn se entiende al conjunto de los métodos o técnicas que se utilizan
para evitar la concepcion. Toda persona que procura deliberadamente evitar concebir

al tener relaciones sexuales, esta empleando un método anticonceptivo.

“Los meétodos anticonceptivos son las diferentes formas que existen para evitar un
embarazo entre personas sexualmente activas. Existen varios métodos
anticonceptivos que actian de diferente manera, permitiendo que la pareja disfrute
de sus relaciones sexuales sin la preocupacion de un embarazo o el contagio de una

infeccion de transmision sexual” (Senderos de la Sexualidad, 2003).

Respecto al uso de métodos anticonceptivos entre aquellos estudiantes que ya
iniciaron su vida sexual activa, se observa que un 25% de los adolescentes de ambos
sexos con edades comprendidas entre 15 a 19 afios no utilizd un método

anticonceptivo en su primera relacion sexual coital.

Estos datos estan estrechamente relacionados con otra investigacion con la misma
tematica, donde, “Los resultados muestran que en Cuba hay un comienzo temprano
de la actividad sexual, entre las edades de 15 y 16, y un 76% lo hacen sin

proteccion” (Rodriguez, 2006).

Esto puede deberse a que muchas veces los y las adolescentes son presionados por su
pareja a tener relaciones sexuales sin proteccion, ademas es posible que tengan
creencias religiosas o culturales que limiten el uso de anticonceptivos. También se

debe tener presente las dificultades a las que tienen que enfrentar para asistir a una
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consulta con un profesional que les oriente, el miedo a ser visto por los familiares y

Vecinos.

A pesar que los estudiantes reportan en cuadros anteriores tener conocimiento acerca
de métodos anticonceptivos y enfermedades de transmision sexual, es minimo el uso
reportado por los adolescentes que han tenido relaciones sexuales coitales. Esto
insinda que los adolescentes se arriesgan a embarazos no deseados, y al mismo
tiempo descuidan la posibilidad de contagio de algunas enfermedades de transmision
sexual. De esta manera, se puede deducir que estos adolescentes no consideran la

totalidad de los riesgos en los que pueden incurrir al asumir conductas sin proteccion.

Por otro lado se encontré que el 19% de la poblacién de estudio si utilizé algln
método en su primera relaciéon sexual. En cuanto a qué método anticonceptivo fue
utilizado en la primera relacién sexual se puede apreciar que: un 19% de adolescentes

utilizé el condén.

Con relacién a la causa de porque no utilizaron un método anticonceptivo en su
primera relacién sexual, el 20% sefialaron que fueron encuentros no planeados, un
7% de adolescentes no lo creian necesario, sélo un 2% deseaban un embarazo vy el

1% no lo uso6 porque la pareja no lo acepto.

Los adolescentes tienen la sensacion de invulnerabilidad ante un posible embarazo o
un contagio de una ITS o VIH/SIDA. La espontaneidad como condicion para la
relacién sexual sobre todo en los primeros encuentros es una causa para la

improvisacion del uso de un método anticonceptivo.

“Existen diferentes obstaculos para que los adolescentes no utilicen métodos
anticonceptivos, algunos de ellos son: Desconocimiento de fuentes de obtencion de
métodos anticonceptivos y de la informacion correcta sobre los mismos, uso erréneo

de los metodos naturales méas frecuentes utilizados como son: el ritmo y el retiro,
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temor o vergiienza a solicitar un método anticonceptivo en un punto de servicio por
una posible desaprobacion” (La Salud Sexual y Reproductiva en la Adolescencia,
2002).

Llama la atencion que el 24% de adolescentes tengan vida sexual activa sin
proteccion en la actualidad, es llamativo como los estudiantes a pesar de conocer los
diferentes métodos anticonceptivos y las consecuencia de relaciones sin proteccion no

lo usen.

En lo que se refiere a los métodos anticonceptivos, mas de la mitad de los
adolescentes con vida sexual activa informaron haber utilizado alguna proteccion
durante su primera relacion sexual, el 19%. Sin embargo, este porcentaje se

incremento para las relaciones posteriores a un 22%.

En el cuadro se denota que existe un predominio del de uso de métodos
anticonceptivos, un  19% adolescentes sefialaron el condon como el método
anticonceptivo mas utilizado, seguido del 1% que usan conddn y pastillas, y a pesar
de esto, todavia hay un numero importante de adolescentes que no utilizan

proteccion, representado por un 6% .

Por lo que es imprescindible mencionaron la causa o principal motivo por el cual los
jévenes no utilizan un método anticonceptivo, un 11% aludieron que no lo usan
porque no lo creen necesario, en segundo lugar, el 8% indic6 que son encuentros no

planeados. Y un tercer lugar, el 0,3 % sefiala porque su pareja no lo acepta.

“Otra de las razones por las cuales los adolescentes no cambian sus
comportamientos ni se protegen a pesar de conocer los riesgos que corren con
practicas sexuales sin proteccion, se debe a que la familiaridad con su compafiero

sexual le da la impresion de que hay menor riesgo” (Jones, 2010).
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“Vivimos en una sociedad aparentemente moderna y liberal con todo tipo de avances
tecnoldgicos, en la cultura del culto por el cuerpo, en la busqueda del desarrollo
personal y presumimos de todo lo que hemos evolucionado en muchos terrenos. Sin
embargo, es paradojico, como todavia en esta época se producen un alto porcentaje
de embarazos no deseados, los jovenes entre 14 y 18 afios solicitan de manera
frecuente la pildora postcoital (pildora del dia después) por haber mantenido
relaciones sexuales sin preservativo y para colmo, en las encuestas, el 28% de la
poblacion entre 15-29 afios reconoce que mantiene relaciones sexuales sin usar

ningun medio anticonceptivo” (Pérez, 2006).

Lo que indica que en los adolescentes se deben promover habilidades de negociacion
en el uso de métodos anticonceptivos con su pareja, ya que de lo contrario la
probabilidad de que ocurran embarazos no planeados, abortos, infecciones de

transmision sexual y VIH se incrementa.

Por otro lado, se observa que en las respuestas a la pregunta, ¢tener relaciones
sexuales sin proteccion te dejo consecuencias?, un 28% indic6 que ninguna. El
andlisis también permitié identificar que la conducta sexual desprotegida en los
adolescentes les dejé mdaltiples consecuencias tales como, un 12% sefialo un

embarazo no deseado y un 4% adquiri6 una infeccién de transmision sexual.

De acuerdo a datos obtenidos en algunas encuestas, los adolescentes inician su vida
sexual activa a edades mas tempranas y en la mayoria de los casos lo hacen
desprovistos de informacion objetiva, clara, oportuna y veraz acerca del manejo de
una sexualidad responsable. La informacion acerca de los métodos anticonceptivos
mas seguros esta al alcance de todos, aunque muchos prefieren ignorarla creyendo

que a ellos no les pasara nada, sin embargo, eso no es cierto.

“Los adolescentes son victimas de infecciones de transmision sexual, entre otras

causas, por la falta de informacion, los sentimientos de vergienza propios de su
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edad, y la actitud despreocupada con que practican su actividad sexual. Ademas, en
ocasiones se ven afectados por un embarazo que la mayoria de las veces no saben

cOmMo surgio y como se pudo haber evitado” (Loayza, 2010).

Todos estos datos evidencian que el uso de métodos anticonceptivos entre los jovenes
de la ciudad de Tupiza — Potosi es irregular y poco difundido a pesar de que los

adolescentes sefialan tener conocimientos sobre anticonceptivos.

Una vez identificados los aspectos que se relacionan con el tema, se puede decir que
el conocimiento acerca de los métodos anticonceptivos es de vital importancia para la
promocion de la salud sobre todo en la etapa de adolescencia para fomentar el uso de

métodos anticonceptivos en sus relaciones sexuales y evitar consecuencias.
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5.5 QUINTO OBJETIVO ESPECIFICO

La siguiente presentacion de datos permite responder al quinto objetivo especifico
establecido, que dice; “ldentificar si los estudiantes realizan préacticas sexuales
virtuales”.

CUADRO N° 14

PRACTICA DEL SEXTING
¢ Intercambias mensajes explicitamente sexuales por celular con tu Fr %
pareja?
Si 42 14
No 227 76
NR/No realiza este tipo de préactica 30 10

Total | 299 100

¢Quién toma la iniciativa para hacerlo?

Ta 12 4
Novio/a 31 10
Los dos 45 15
NR/No realiza este tipo de practica 211 71

Total | 299 100

¢Con qué frecuencia intercambias este tipo de mensajes?

Solo una vez 45 15
Algunas veces 54 18
Muchas veces 2 1
Siempre 8 3
NR/No realiza este tipo de practica 190 63

Total | 299 100

¢Alguna vez intercambiaste fotos de ti desnudo/a con tu pareja?

Si 29 10
No 239 80
NR/No realiza este tipo de practica 31 10

Total | 299 100

¢Con qué frecuencia lo realizas?

Solo una vez 27 9
Algunas veces 20 6
Muchas veces 1 1
Siempre -- -
NR/No realiza este tipo de practica 251 84

Total | 299 100

¢Quién tomo la iniciativa para hacerlo?

Tu 12 4
Novio/a 16 5
Los dos 36 12
NR/No realiza este tipo de practica 235 79

Total | 299 100

Fuente: Cuestionario de Elaboracion Propia
Elaboracion: Propia
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La caracterizacion y socializacion de la adolescencia actual se hallan intimamente
relacionadas con los nuevos medios y redes digitales. Hablar de juventud y medios
digitales, es hacerlo de un fendbmeno que estd consiguiendo modificar de forma

radical los modelos de relaciones sociales.

Est4 de moda el intercambio de imagenes sexuales a través de celulares, en todos los
rangos de edad, pero en esta compleja etapa de la adolescencia puede ser
sencillamente devastadora. “El sexting, palabra que surge de la union entre sex y
texting (envio de SMS), consiste en el intercambio de mensajes de texto que tengan
una connotacion sexual; ésto se hace principalmente entre teléfonos moviles a través
de Internet, y puede incluir fotos o video. Su practica se realiza principalmente entre

jovenes” (Houck, Barkery Rizzo 2014).

Esto, segln la sexdloga Marini (2012), esta afectando la relacion natural que debe
haber entre los jovenes y su sexualidad al distorsionarla y convertirla en un vehiculo
cuyo Unico proposito es el alcanzar el placer, obviando los componentes emocionales

inherentes en la sexualidad humana.

Los resultados obtenidos en el trabajo de investigacion muestran que, un 76% de los
adolescentes NO intercambian mensajes explicitamente sexuales por celular con su

pareja.

Es evidente que el boom de los teléfonos celulares, con sus camaras fotogréficas y de
video, no ha hecho al pais ajeno a esta tendencia. Asi, un 14% de la poblacion
encuestada manifiestan que Sl intercambian mensajes explicitamente sexuales por

celular con su pareja.

El problema de conversar con los adolescentes de cualquier tema intimo, es que

suelen tener cierto reparo al hablar con otros de sus cosas y tienden a evadir muchas
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preguntas. Quiz4 esta sea la causa para que exista dentro de los resultados obtenidos
cierta discrepancia entre una pregunta y otra.

Esta diferencia se puede denotar en el cuadro cuando se indaga sobre quien tomo la
iniciativa para intercambiar mensajes explicitamente sexuales por celular con su
pareja donde; un 15% indican que tomaron los dos la iniciativa para hacerlo, 10%

sefiala que fue el novio/a quien tomo la decision.

Con respecto a la frecuencia de intercambio de este tipo de mensajes se tiene; que un
18% de los adolescentes entre 15 y 19 afios intercambian mensajes explicitamente
sexuales algunas veces, un 15% expreso que lo hizo una vez y sélo 3% de los

encuestados revelo que realiza esta practica siempre.

Con la evolucién tecnolégica, la natural curiosidad de los jovenes es exacerbada
gracias a las novedades en este campo, y conduce cada vez mas a los adolescentes a

realizar practicas sexuales virtuales mas riesgosas.

Por esta razon se indag6 si los estudiantes alguna vez intercambiaron foto desnudos
con su pareja, donde los resultados demuestran un 80% de la poblacion de estudio

sefialo que NO lo hizo.

En cambio un 10% testificd haber intercambiado imagenes sin ropa con su pareja, lo
cual llama la atencion, ya que demuestra que estos adolescentes se exponen a

muchos peligros.

“Debido al anonimato que puede implicar el tener en frente un aparato electronico, y
no una persona, es facil que alguien se despoje de su ropa para mostrar su cuerpo a
alguien; ésto puede conducir a un dafio emocional y a la reputacion, pues existe la
posibilidad de que todas las fotos o videos terminen en la red y se esparzan

infinitamente entre los usuarios” (Houck, Barker y Rizzo 2014).
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El sexting exhibe una gama de consecuencias que van desde la simple diversién entre
adolescentes, hasta los lios judiciales, el riesgo de esta practica crece en la medida en
que aumentan los destinatarios de las imagenes. Es decir, cuando son dos los que
comparten el material, el asunto puede que no pase a mayores. Pero la crueldad y la
escasa reflexion propias de esta edad, frecuentemente lleva a los jovenes a distribuir
las imégenes de los demés a todo un curso o a todo un colegio, lo que acaba con la
reputacion del sujeto de las imagenes y con su autoestima, al ser objeto de burlas y

maledicencias generalizadas.

Segun los datos obtenidos, se puede apreciar en el cuadro que la frecuencia con que
intercambian iméagenes desnudas los adolescentes con su pareja son muy escasas, asi

el 9% sefiald que sélo lo hizo una vez y el 6% revel6 que lo realiza algunas veces.
Con respecto a quien tomd la iniciativa para hacerlo, un 12% de los adolescentes

aluden que fueron los dos, mientras que el 5% indica que fue el novio/a el que

decidio hacerlo.
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CUADRO N° 15
PRACTICA DEL CIBERSEXO

¢Tuviste o tienes un novio/a por internet que no conozcas

personalmente? A =
Si 50 17
No 241 81
NR/No realiza este tipo de practica 8 3
Total | 299 | 100
¢Alguna vez has sostenido conversaciones de contenido sexual o erético por internet?
Si 37 12
No 255 86
NR/No realiza este tipo de préactica 7 2
Total | 299 | 100
En estas conversaciones usas:
Mensajes de texto 77 26
Audio 7 2
Fotos desnudo/a 6 2
Video 5 2
NR/No realiza este tipo de practica 204 68
Total | 299 | 100
¢ Conoces personalmente a la persona con la cual has tenido dicha conversacion?
Si 39 13
No 98 33
NR/No realiza este tipo de practica 162 54
Total | 299 | 100
¢A través de qué medios has sostenido dicha conversacion?
Celular 54 18
Correo electrénico 3 1
Facebook 34 11
NR/No realiza este tipo de practica 208 70
Total | 299 | 100
¢ Prefieres una practica sexual virtual, antes que una relacion sexual real?
Si 51 17
No 198 66
NR/No realiza este tipo de practica 50 17
Total | 299 | 100
Prefieres una practica sexual virtual con: Fr %
Personas que conoces 65 22
Personas desconocidas 11 4
Los dos tipos de personas 16 5
NR/No realiza este tipo de practica 207 69
Total | 299 | 100

Fuente: Cuestionario de Elaboracién Propia
Elaboracién: Propia
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Con la llegada del siglo XXI las ideas y précticas sexuales han cambiado, en la
actualidad la manera de manifestarla es mas abierta, y no obedece necesariamente a
modelos sociales y ésto se ve claramente en el internet, donde en la escena virtual se
expone la fantasia y se deja via libre a la imaginacion, ya que este medio permite
establecer relaciones sin ningun tipo de censura, siempre y cuando sean tolerados por

aquellos que lo comparten.

En cuanto a los usos de internet, un rasgo atractivo para los jovenes, para ellos el
ciberespacio es la nueva frontera que representa algo muy parecido a la libertad que
imaginan en su cultura. Es cierto también que la red ejerce un fuerte peso en la vida

cotidiana de los jovenes. Es parte de su ser y estar en el mundo.

Actualmente, la préctica de cibersexo y sexting son dos de los fenGmenos mas
comunes entre adolescentes y adultos; mientras la costumbre de enviar contenido
explicito en imagen, video 0 mensajes de texto erdticos puede ser muy atractiva y
comun para algunos, las consecuencias de esto tienen el potencial de arruinar la vida
para cada persona. Los jévenes no entienden las repercusiones que sus actitudes y
comportamientos pueden conllevarle en el futuro. Ven esta situacion como si fuera

un juego, cuyo desenlace puede ser real.

“El cibersexo se distingue del sexo telefonico o sexting en que el primero tiene un
mayor anonimato y es mas facil encontrar una pareja. El cibersexo suele darse entre

desconocidos o personas que se acaban de conocer por Internet” (Ibafiez, 2013).

En cuanto a la informacién obtenida en la presente investigacion se puede denotar
que el 81% de los estudiantes de 15 a 19 afios de edad, entre varones y mujeres no
tienen ni tuvieron un novio/a por internet que no conozcan personalmente.

Por otra parte se puede apreciar que un 17% de los adolescentes si tuvieron o tienen
un novio por internet que no conocen personalmente, esto puede deberse; “al

atractivo que muestran las conductas sexuales virtuales, que les permite a los
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Jjovencitos satisfacerse sexualmente sin necesidad de ‘tramitar’ una cita, y sin el
riesgo de adquirir una infeccion de transmision sexual o de un embarazo no
deseado” (Medina, 2013).

La revision de la literatura refleja también un punto determinante en el
establecimiento de relaciones en Internet, “Es relevante mencionar que los motivos o
razones por las que las personas practiquen algun tipo de conductas sexuales
virtuales es muy variado y van desde la curiosidad hasta el lograr satisfaccion
sexual. Sin embargo, se considera que el consumo de esta practica y su aumento esté
dado fundamentalmente por la necesidad de los seres humanos de satisfacer sus

carencias a nivel personal y de pareja” (Burdalo 2000).

Por otro lado, un 12%, afirma haber sostenido conversaciones de contenido sexual o
erotico por Internet En estas conversaciones principalmente se “usa los mensajes de
texto’’ en un 26%o, y otros porcentajes menores utilizan el audio, fotos desnudas y
videos.

Un 33% de los adolescentes sefiala que no conoce personalmente a la persona con la
cual ha sostenido dicha conversacion, lo cual llama la atencion ya que, “Un riesgo
latente tanto con el sexting como con el cibersexo es que las imagenes o video sean
compartidas con personas ajenas a las que originalmente estaba destinado el
mensaje; ésto puede suceder sobre todo cuando las personas quieren presumir,
comprobar frente a otros o exhibir a sus parejas 0 compafieros virtuales con quienes

hacen sexting” (Medina, 2013).
Solamente el 13% de la poblacién de estudio afirmé conocer personalmente a la

persona con la cual ha sostenido conversaciones de contenido sexual o erético por

internet.
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La herramienta o medios que méas se utiliza son los celulares en un 18% de los

adolescentes, seguido otro 11% que indican el Facebook.

“Segun aseguro la psicologa Margot Zubieta, en Tarija muchos jovenes
adolescentes se “inician” sexualmente mediante estas conversaciones con mujeres
que no llegan a conocer en persona, mientras que para muchas mujeres éste es mas
bien un recurso para conocer galanes y usan las salas de chat para ser cortejadas,
elogiadas y hasta valoradas en sus atributos fisicos, alentando a sus pretendientes
mediante las fotografias que suben y comparten con estas amistades virtuales”
(Ibafiez, 2013).
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6.1 CONCLUSIONES

Una vez efectuado el analisis e interpretacion de los datos obtenidos, sobre los
conocimientos y practicas sobre sexualidad en los estudiantes de 15 a 19 afios de la
ciudad de Tupiza- Potosi, se presentan las siguientes conclusiones, las cuales se
exponen de acuerdo al orden de los objetivos especificos planteados al inicio de la

investigacion.

Primer Objetivo: “Identificar la informacion que tienen los estudiantes sobre

conceptos centrales referidos a la sexualidad”.

Al hablar de sexualidad, ésta no debe limitarse solamente al encuentro genital de
parejas; dentro de la sexualidad juega un papel muy importante el conocimiento de
otros componentes tales como; lo bioldgico lo fisiologico, los métodos
anticonceptivos e ITS, ya que esta informacion es la base para ejercer una sexualidad

sana y libre de prejuicios.

e Al evaluar todo lo referido a conocimientos sobre sexo, masturbacion, ciclo
menstrual, coito, métodos anticonceptivos, infecciones de transmision
sexual y cibersexo, se encontr6 que un buen porcentaje de estudiantes
respondid de manera certera, mostrando asi conocer relativamente bien las

diferentes tematicas.

e Sin embargo en otras areas como sexualidad, orgasmo, y conocimientos
sobre los dias fértiles en la mujer, s6lo una tercera parte de los estudiantes
tienen informacién correcta y mas de la mitad, tienen inquietudes y dudas,
como también algunos conocimientos errados que estan sostenidos por
estereotipos. Todo eso se debe a que en la mayoria de los casos, las fuentes

de informacion a las cuales generalmente recurren los adolescentes son los
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amigos, los cuales no son las méas responsables y confiables para otorgar
datos correctos.

“La forma y el momento en que el adolescente consigue informacion sobre la
sexualidad constituyen un factor determinante. Una informacién adecuada al
momento, correcta en sus contenidos, directa y objetiva puede ayudar a que estén
mejor instruidos en sexualidad y consecuentemente mejor protegidos” (Cordon,

2007).

Segundo objetivo: “Identificar la prevalencia de mitos y creencias sobre

sexualidad en los estudiantes”

“Existen innumerables mitos y tabues sobre sexualidad, que los nifios absorben
desde muy temprana edad y que, ya en la adolescencia, estan profundamente
arraigadas en los conocimientos, los cuales se reflejan en la conducta sexual
cotidiana” (Santock, 2003).

Analizando en conjunto todos los mitos, se puede apreciar que los que presentan
mayor porcentaje de error se relaciona con la sexualidad en la mujer, concretamente
dos de los quince mitos analizados, quiza ésto se deba a la influencia del hecho
cultural referido a que es la mujer la que mas preocupa por temas como la

anticoncepcion.

e Asi un 63% de los estudiantes entre varones y mujeres afirman que si una
chica trae conddn en su cartera deja mucho que pensar y el 56% asevera

que por naturaleza la mujer tiene menos deseo sexual que los hombres.
Los mitos que persisten sobre la sexualidad femenina son fundados en las épocas del
tabu y represion sexual de la misma, otros son producto de la ignorancia y falta de

informacién clara y objetiva.
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e Con relacion a la anticoncepciéon, un 52% de la poblacion de estudio
consideran la “marcha atras”, como un metodo anticonceptivo eficaz. La
presencia de este mito quizé sea la causa principal de innumerables embarazos

a temprana edad.

Como conclusiones del estudio, se considera que la creencia en los mitos esta
disminuyendo, pero todavia persisten en muchos como conocimientos reales, lo  que
refleja, falta de informacion y/o conocimiento que aun poseen los adolescentes. Todo
esto fomenta actitudes negativas hacia la sexualidad, una de cuyas consecuencias

inmediatas es, por ejemplo, el aumento de embarazos no deseados.

Tercer objetivo: “Caracterizar las principales conductas sexuales en cuanto a

masturbacion, fantasias, caricias y relaciones sexuales coitales de los estudiantes”.

La adolescencia es un periodo clave de la maduracion sexual humana, ésta se
manifiesta y expresa de diferente manera, no existe una sola forma de vivir la
sexualidad para todas las personas ni para todos los tiempos, por eso es importante
que se tengan claros los distintos tipos de conductas sexuales en los estudiantes de 15

a 19 afios de la ciudad de Tupiza y en qué consiste cada una de ellas:

e Con relacién a la masturbacion se concluye que un 80% de los estudiantes
no se masturbaron nunca, sélo un 20% realizo esta préctica alguna vez,
siendo a los 15 y 16 afios la edad méas frecuente para su comienzo.
Actualmente so6lo el 9% de los estudiantes se masturban una con una

frecuencia de una vez cada 15 dias cuando se sienten excitados.
e Por otro lado, el 38% de los adolescentes tienen fantasias sexuales, cabe

destacar que por lo general estas fantasias estan ligadas a los besos e

imagenes de cuerpos desnudos.
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e Enrelacion a las caricias sexuales se define que esta practica sexual es menos
frecuente en los estudiantes de Tupiza, s6lo un 38% ha o le han acariciado
por encima de la ropa, los senos, el 32% algunas veces suele recibir o
realizar caricias genitales por encima de la ropa con su pareja, y 24%
algunas veces suele tener caricias genitales por debajo de la ropa con su

pareja.

e Un 38% de la poblacion de estudio inicio su vida sexual activa, siendo la
edad de inicio en su mayor representacion a los 16 afios. En lo que respecta,
al tipo de pareja con la que han tenido relaciones sexuales, la mayoria de los
estudiantes afirman que lo hicieron con su novio o novia. Lo que los motivo a
tener su primer encuentro sexual fue la curiosidad y asi también gran parte de

ellos sintieron miedo después de este hecho.

e Con respecto a las relaciones sexuales coitales actuales en los adolescentes
se puede definir que éstas son mas esporadicas y el lugar mas frecuente al cual
recurren para tenerlas es la casa del novio o novia, y ambos son los que

toman la iniciativa para hacerlo.

e Enrelacién a las situaciones de riesgo en las relaciones sexuales se deduce
gue sélo un minimo porcentaje de adolescentes tuvieron conductas sexuales
bajo el efecto de bebidas alcoholicas o bajo el efecto de alguna droga, la
mayoria de éstos no utilizaron ningn método anticonceptivo durante las
mismas, lo cual hace que el riesgo en se incremente ain mas. En los Gltimos
12 meses la gran parte de los estudiantes con vida sexual activa solo tuvieron
relaciones con una persona, y es el novio/a el tipo de pareja sexual mas

frecuente.

Cuarto  objetivo: “Establecer el uso de métodos anticonceptivos de los

estudiantes”
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“Los métodos anticonceptivos son las diferentes formas que existen para evitar un
embarazo entre personas sexualmente activas. Existen varios métodos
anticonceptivos que actian de diferente manera, permitiendo que la pareja disfrute
de sus relaciones sexuales sin la preocupacion de un embarazo o el contagio de una

infeccion de transmision sexual” (Senderos de la Sexualidad, 2003).

“El uso de métodos anticonceptivos en los adolescentes en general se asocia en

mayor medida a evitar embarazos no deseados” (Jones, 2010).

e En relacién al uso de métodos anticonceptivos por parte de los estudiantes en
la primera relacion sexual coital, un 25% no utilizo ninguno mientras que el
19% si lo hizo, el método de proteccién mas empleado tanto para varones y
mujeres fue el conddn, y el 20% no se protegié porgue fueron encuentros

no planeados.

e En las relaciones sexuales coitales actuales, un 24% de los estudiantes no usa
ningun método anticonceptivo, solo el 22% lo hace, de igual manera el
conddn es el anticonceptivo mas utilizado y otro 11% de los encuestados no

se protege porque no lo cree necesario.

e El tener relaciones sexuales sin proteccion dejé como consecuencia en el 12%

de los estudiantes un embarazo no deseado y en 4% una ITS.

Todos estos datos evidencian que el uso de métodos anticonceptivos entre los jovenes
de la ciudad de Tupiza — Potosi es irregular y poco difundido a pesar de que los

adolescentes sefialan tener conocimientos sobre anticonceptivos.
Esto devela que los adolescentes se arriesgan a embarazos no deseados, y al mismo
tiempo descuidan la posibilidad de contagio de algunas enfermedades de transmision

sexual.

114



Quinto objetivo: “Identificar si los estudiantes realizan practicas sexuales

virtuales”.

El sexting y cibersexo son actividades cada vez mas frecuentes entre los
adolescentes, ésto se encuentra relacionado con el amplio uso y acceso a la

tecnologia, como computadoras y teléfonos celulares.

e Un porcentaje minimo de estudiantes practica “El sexting”, es decir alguna
vez intercambian mensajes explicitamente sexuales, fotos desnudos con su

pareja.

e Con relacion al cibersexo s6lo una minima parte de estudiantes de 15 a 19
afios realizan este tipo de practicas sexuales virtuales alguna vez. Los medios

que mas utilizan para ello son los celular y el Facebook.

Estos hallazgos llaman la atencién ya que demuestra que esta parte de la poblacion
de estudio se expone a grandes riesgos que las practicas sexuales virtuales traen

consigo.

Luego de haber realizado el analisis y las respectivas conclusiones del presente
estudio se da respuesta a las hip6tesis planteadas al inicio del mismo; las cuales se

presentan de la siguiente manera:

» Respondiendo a la primera Hipotesis planteada en la investigacion que
sugiere: “Existe una informacion incorrecta sobre sexualidad, en relacion
a sexo, coito, ciclo menstrual, eyaculacién, métodos anticonceptivos y
otros”, la misma se Rechaza, de acuerdo a los datos obtenidos en la
investigacion, demuestran que un alto porcentaje de los estudiantes tienen
conocimientos correctos sobre la gran mayoria de conceptos centrales

referidos a la sexualidad.
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» Para dar respuesta a la segunda hipotesis que infiere: “En los estudiantes
persisten algunos mitos y creencias sobre sexualidad tales como, la mujer
en su primera relacion sexual no puede quedar embarazada porque es
virgen, los hombres deben iniciar su vida sexual activa antes que las
mujeres”. Luego de haber realizado el respectivo analisis, se da por hecho que
la misma se Rechaza, debido a que los mitos que persisten en los estudiantes
son los que estan relacionados con la sexualidad femenina tales como; “Si una
chica trae condon en su cartera deja mucho que pensar”; “ Por naturaleza
las mujeres tienen menos deseo sexual que los hombres” y otro mito que adn
prevalece esta relacionado con la anticoncepcion donde: “la marcha atrés es

’

considerado como un método muy eficaz para evitar embarazos”.

» Tomando en cuenta la tercera hipétesis planteada en la investigacion que dice:
“Las principales conductas sexuales que realizan los estudiantes son la
masturbacion, las caricias y gran mayoria de ellos ya inici6 su vida sexual
activa”. La misma se Rechaza ya que dentro de las conductas sexuales la
masturbacion y las caricias son las practicas menos frecuentes en los
adolescentes. Por otro lado cabe destacar que menos de la mitad de la

poblacion de estudio iniciaron su vida sexual activa.

» Con relacion a la cuarta hipotesis que manifiesta que: “La mayoria de los
estudiantes hace uso de métodos anticonceptivos en sus relaciones sexuales
coitales, uno de los métodos anticonceptivos mds utilizado es el condon”.
Después de un analisis minucioso la misma se Confirma Parcialmente, ya
gue mas de la mitad de estudiantes con vida sexual activa no utiliza ningun
método anticonceptivo en sus relaciones sexuales coitales a pesar de tener

conocimiento de ellos.

Por otro lado cabe destacar que evidentemente es el conddn el método

anticonceptivo mas utilizado por los estudiantes.
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» Para finalizar y dar respuesta a la Gltima hipétesis planteada que afirma que:
“Solo una minoria de estudiantes sostiene prdcticas sexuales virtuales, asi
como intercambio de mensajes explicitamente sexuales, intercambio de
fotos desnudas con su pareja y conversaciones de contenido sexual por
internet con personas desconocidas”. La misma se Confirma ya que solo un

porcentaje minimo de estudiantes sostienen practicas sexuales virtuales.

De este modo se puede concluir, que la presente investigacion ha permitido develar
cuéles son los conocimientos y practicas sobre sexualidad en los estudiantes de 15 a

19 afios de la ciudad de Tupiza.
Estos hallazgos reafirman posibles percepciones e intuiciones, al mismo tiempo que

evidencian las distintas necesidades a ser consideradas a la hora de trabajar para
potenciar el desarrollo de una sexualidad sana y responsable en los adolescentes.
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6.2 RECOMENDACIONES

En base a las conclusiones a las que se arrib6 en la presente investigacion, se

presentan las siguientes recomendaciones:

A los padres:

e Tomar conciencia de la importancia de la comunicacion franca y directa de
los hijos sobre la sexualidad en general, para orientarlos en cada etapa de sus

vidas.

A las unidades educativas:

e Que la comunidad educativa tome conciencia de la importancia que tiene la
orientacion en salud sexual y reproductiva para el desarrollo sano de los

estudiantes.

e Promover en los estudiantes el ejercicio sano y responsable de su sexualidad,
como un medio de integrar su desarrollo biopsicosocial a través de
proporcionarles informacion cientifica que permita prevenir, disminuir o

evitar conductas sexuales de riesgo.

e Integrar dentro de la materia de Biologia contenidos que profundicen mas
temas de sexualidad. Asimismo, crear actividades donde se dé la posibilidad
a los estudiantes de obtener la informacién necesaria y correcta sobre esta

tematica.

o Desarrollar talleres para sensibilizar y capacitar a profesores y padres de
familia y asi ellos también puedan transmitir una informacion de manera facil

y certera sobre todo lo que tiene que ver con sexualidad.
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A las instituciones de salud, gestion social y personas que trabajan en el area de

educacion:

Incrementar la ejecucion de programas de prevencion y promocion de la salud
integral donde se haga un realce significativo en los temas de educacion
sexual dirigidos principalmente a nifios y adolescentes de la ciudad de Tupiza,
y asi se logre concientizar a la mayor parte de la poblacion acerca de

comportamientos sexuales responsables.

Se debe también educar a la juventud acerca de la amenaza, de los adelantos

tecnoldgicos a los cuales estan expuestos los adolescentes.

A futuras investigaciones:

Para futuras investigaciones, tomar en cuenta los datos obtenidos de la
presente investigacion, que permiten conocer cuales son los conocimientos y
practicas sobre sexualidad de los estudiantes de 15 a 19 afios, con el fin de
profundizar estos datos con otras variables no tomadas en cuenta, como por
ejemplo la diferencia entre hombres y mujeres en cuanto a conocimientos y

practicas sobre sexualidad, etc.

Que la investigacion sea una iniciativa, para revelar aspectos que influyen en
los adolescentes para el inicio a temprana edad de las relaciones sexuales

coitales.

Que a partir de este trabajo, se pueda ampliar aun mas las variables de
exploracion y al mismo tiempo se haga cruce de algunas de ellas para adquirir
una informacion més profunda, por ejemplo entre el nivel de conocimiento y

niveles de préacticas sobre sexualidad en los adolescentes.
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