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RESUMEN

El objetivo del presente estudio fue, por un lado, validar dos escalas de
comunicacion sexual entre padres y adolescentes y, por el otro, conocer la
relacion entre la frecuencia de dicha comunicacion y la frecuencia de conductas
sexuales de riesgo en una muestra de 1775 estudiantes universitarios de primer
ingreso. La edad promedio de los participantes fue de 18.68 afos, 67.2% fueron
mujeres y 89.7% heterosexuales. Se disefiaron y validaron dos escalas que
evaluaron la frecuencia con la cual los jévenes se comunican con su mama y con
su papa, conformadas cada una por 30 reactivos en escala tipo Likert de 5 puntos;
asimismo, se obtuvo informacion sobre el patron de conducta sexual y sobre la
frecuencia (nunca, casi nunca, la mitad de las veces, la mayoria de las veces, en
todas y cada una de mis relaciones) del uso del conddn. Los resultados relativos a
la validacion de las escalas indican que ambas tienen propiedades psicométricas
favorables, ya que los reactivos presentaron un buen poder discriminativo,
permitiendo distinguir entre los adolescentes que se comunican con mayor
frecuencia con sus padres y aquellos que nunca o casi nunca lo hacen. Cada
escala mostré una buena consistencia interna, con valores en el coeficiente Alfa
de Cronbach de 0.980 en la escala para madres y de 0.986 para padres,
rebasando el valor sugerido como aceptable. El andlisis factorial de componentes
principales con rotacion ortogonal, mostro la presencia de dos factores en cada
una de las escalas, que explicaron el 75.75% de la varianza en la escala para
padres y 68.88% en la escala para madres. Asimismo, se encontré6 que los
jovenes se comunican con mayor frecuencia sobre temas de sexualidad con su
madre que con su padre; el andlisis de la comparacién por sexo mostré que las
mujeres, mas que los hombres, tienen una mayor comunicacion con la madre (t= -
5.865 p<.05). Respecto al uso del conddn se encontré una frecuencia promedio de
3.89 en toda la muestra. Finalmente, se encontré una correlacion positiva entre la
frecuencia del uso del conddn y la frecuencia de la comunicacién sexual con
padres y con madres, lo cual sugiere que, a mayor comunicacion entre padres y
adolescentes sobre diversos temas de sexualidad, mayor frecuencia del uso del
condén. Los hallazgos de este estudio muestran que las dos escalas de
comunicacion son Utiles para realizar evaluaciones confiables y validas en relacién
con el constructo de comunicacién entre padres y adolescentes sobre diversos
temas de sexualidad y apoyan la importancia de esta ultima en el desarrollo de
conductas sexuales protegidas.

Palabras clave: Comunicacion sexual, estudiantes universitarios, salud sexual,
validez y confiabilidad, patrén de conducta sexual.
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INTRODUCCION

Existen investigaciones (Karofsky, Zeng & Kosorok, 2000; DiClemente et al., 2001;
Clawson & Reese-Weber, 2003; Hutchinson, Jemmott, Jemmott, Braverman &
Fong, 2003 y Aspy et al., 2007) que demuestran el papel que juegan los padres al
hablar sobre temas de sexualidad con sus hijos y la relacion que esto tiene con las
conductas de riesgo de los adolescentes, cuando existe una mayor frecuencia
entre la comunicacién entre padres e hijos, existe una mayor probabilidad de que
los adolescentes tengan una conducta sexual protegida, por ello, es importante
conocer, por un lado, la relacion entre la comunicacion sexual con padres y los
comportamientos sexuales de riesgo de los adolescentes universitarios y por otro
lado crear escalas validas y confiables que realmente midan la comunicacion con

los padres como una manera de prevenir el comportamiento sexual de riesgo.

El contenido del presente trabajo esta estructurado de la siguiente manera: el
capitulo uno expone los riesgos de salud sexual a los cuales estan expuestos los
adolescentes, haciendo énfasis en los temas de los embarazos no deseados, las
infecciones de transmision sexual (ITS) incluyendo el VIH/SIDA y sobre el método
mas efectivo utilizado en el sexo protegido, la eficacia del uso del condén.

En el segundo apartado se sefiala cada una de las caracteristicas del patron de
conducta sexual de los adolescentes, como el inicio de su vida sexual (si fue
planeada o no, el lugar, el tipo de pareja, el uso de algun método anticonceptivo,
la edad de dicho debut sexual), nimero de parejas sexuales y el uso del condén
con la finalidad de conocer el por qué los adolescentes se comportan como lo
hacen al momento de relacionarse sexualmente; ya que existen varias conductas

gue ponen en riesgo la salud de éstos.

En la investigacion encaminada a prevenir los comportamientos de riesgo, no se
puede dejar de lado el factor psicologico, el cual tiene un gran impacto al hablar

sobre este tema, de acuerdo con esto, existen diferentes variables involucradas en
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el control de la conducta sexual de riesgo, algunas de ellas son de caracter
psicosocial, como por ejemplo, lo que creemos, nuestras actitudes, intenciones,
gustos, estados bioldgicos, etcétera; mientras que las variables conductuales son:
el uso de alcohol y drogas, estilos de negociacion en el uso del conddn,
comunicacion sexual asertiva con los padres y la pareja, por citar algunos, dicha

tematica sera abordada en el capitulo tres.

En el capitulo cuarto se realizara toda una sintesis de las diferentes maneras de
evaluar la comunicacion sexual, resaltando la importancia de investigar dicha
variable, debido a que existe evidencia empirica (Frias et al., 2008; Karofsky et al.,
2000; DiClemente et al., 2001; Gayet et al., 2002; Fasula & Miller, 2006; Joffe &
Franca-Koh, 2001; Raffaelli & Green, 2003), que demuestra el papel que juega la
comunicacion en el control de conductas de prevencion relacionadas al sexo,
cuando existe una mayor frecuencia a la hora de hablar sobre temas de
sexualidad entre padres e hijos, las conductas de riesgo son menores. Aunado a
esto, se mostraran los resultados de la validacion de una serie de instrumentos
gue miden la comunicacion, con la finalidad de ilustrar la importancia que tiene, en

la investigacion psicoldgica, el uso de instrumentos validos y confiables.

Finalmente, en el capitulo cinco se hablara del reporte de investigacion realizado
con la finalidad de conocer la relacién entre la comunicacion con padres y los
comportamientos sexuales de riesgo de los estudiantes universitarios y sefalar el

proceso de validacion de la escala de comunicacion sexual con padres.
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CAPITULO |
PROBLEMAS DE SALUD SEXUAL EN MEXICO

La adolescencia es una etapa de la vida por la que todo ser humano ha de pasar y
en la cual experimenta cambios significativos en su cuerpo, en sus emociones, en

Su pensamiento y en su salud sexual.

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) (1975) define la salud sexual
como la integracion de los elementos soméaticos, emocionales, intelectuales y
sociales del ser sexual, por medios que sean positivamente enriquecedores y que
potencien la personalidad, la comunicacion y el amor. Durante la etapa de la
adolescencia son varios los factores que pueden poner en riesgo la salud sexual
de los joévenes, entre los cuales se encuentra el inicio de la vida sexual y, con ello,
el riesgo de contraer Infecciones de Transmision Sexual (ITS) o un embarazo no

deseado.
1.1 Embarazos no deseados

De acuerdo con Vicente Diaz (2008), director general de la Fundacién Mexicana
para la Planificacion Familiar (Mexfam), en México ha disminuido el numero de
nacimientos en toda la poblacion pero no el nUmero de nacimientos en mujeres
menores de 18 afos, por lo que, a pesar de no contar con datos exactos, el
namero de adolescentes embarazadas continta siendo alto, lo cual obedece a la
baja prevalencia de uso de métodos anticonceptivos en este grupo de la

poblacién, que es menor al 50 por ciento.

Segun el Consejo Nacional de Poblacion (CONAPO, 2004), la poblacién
joven en México, abarcaba 22% del total de la poblacion, que se traduce en que
los y las jovenes de entre 10 y 19 afios sumaron un total de 21,560 millones.
Asimismo, se estimaban 259,257 nacimientos en mujeres menores de 20 afos,
que corresponden alrededor del 17% del total de los registrados en el pais. Este
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CAPITULO | 4

dato esta por arriba del estimado a nivel mundial, ya que las estadisticas del 2006
estimaban que cada afio 14 millones de adolescentes (es decir, jovenes menores
de 20 afios) daban a luz en el mundo, lo cual representa poco mas del 10% del

total de nacimientos a nivel mundial.

El hecho de que la tasa de fecundidad haya descendido no quiere decir que
las condiciones de salud reproductiva entre las mujeres en este rango de edad
hayan mejorado. En todo el pais, pero particularmente en las areas rurales, la
reproduccion temprana —es decir antes de los 18 afios—, sigue ocurriendo. En el
2006, el 16% de las mujeres de 20 a 24 afios habia tenido un hijo antes de su

cumpleafios 18 (Juérez, Palma, Singh & Bankole, 2010).

En este sentido, Diaz (2008) aclar6 que la diferencia entre la reduccién del
namero de nacimientos de la poblacion en general y el aumento en el nimero de
embarazos en adolescentes se debe a que no todos los embarazos se reportan
como nacimientos, muchas veces ocurren abortos. El Unico dato del que se
dispone, es el numero de nacimientos en menores de 18 afios que son atendidos
en instituciones de salud y que, segun cifras de la Secretaria de Salud,
corresponden al 21 por ciento de todos los partos atendidos en el pais. Asimismo,
menciona que hay una multiplicidad de factores que intervienen para que ello
suceda, como que los servicios no estén llegando a las y los adolescentes y que
no estan accediendo a los servicios publicos de salud, por lo que consideré que se
tienen que buscar mas estrategias innovadoras que faciliten el acceso de los
adolescentes a los métodos para que puedan ejercer sus derechos sexuales y
reproductivos, sin riesgos de embarazos no deseados.

Aunado a esto, en los ultimos 20 afios, el nimero de embarazos de la
poblacién en general ha disminuido en mas de 50 por ciento en México, mientras
gue el numero de embarazos en mujeres de 15 a 19 afios disminuyd en un
porcentaje menor, lo que ha hecho que la participacion de este Ultimo grupo de

mujeres se incremente. En numeros absolutos, los nacimientos de madres

Nataly Ramirez UNAM-FESI
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CAPITULO | 5

adolescentes constituyen poco mas de 15 por ciento del total, lo que significa casi
400 000 nacimientos anuales (Welti, 2006). Sin embargo, las estadisticas mas
recientes del Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI, 2011)
mencionan que el porcentaje de madres adolescentes menores de 20 afios es de

18.8 por ciento.

Para Santos et al. (2003) el embarazo en las adolescentes es auln
preocupante, no sélo por los riesgos que tiene un embarazo precoz para la salud
de la madre y de su descendencia, sino también porque las pautas de procreacion
en la adolescente pueden limitar las oportunidades de su desarrollo personal.

Welti (2006) menciona que desde el punto de vista estrictamente
demografico, el aporte relativo cada vez mayor de mujeres embarazadas menores
de 20 afos a la fecundidad total, es visto como una problematica que adquiere
significado por sus efectos sobre el crecimiento de la poblacion y hace evidente la
necesidad de actuar sobre la edad al nacimiento del primer hijo si se pretende
mantener el descenso de la tasa global de nacimientos. En cualquier contexto, el
embarazo precoz limita las posibilidades de desarrollo de la mujer, o cuando
menos le asignha una carga de responsabilidades mayores, y refuerza su caracter
dependiente al limitar al ejercicio de la maternidad su rol como individuo en la

familia.

Asimismo, se ha documentado ampliamente que el embarazo en edades
tempranas, especialmente antes de los 18 afios, pone en riesgo la salud de la
madre; el embarazo en la etapa escolar las hace proclives a abandonar la escuela,
aunque también se ha demostrado que es el abandono de la escuela por
situaciones economicas lo que condiciona la maternidad precoz. Aunado a esto se
ha observado que mientras la edad de inicio de la vida sexual activa se registra a
edades mas tempranas, la edad del matrimonio se ha postergado. (Nufiez,
Hernandez, Garcia, Gonzalez & Walker, 2003).

Nataly Ramirez UNAM-FESI
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CAPITULO | 6

1.2 Infecciones de Transmision Sexual (ITS)

Como ya se menciond, uno de los riesgos que pueden afectar la salud sexual de
los jovenes es el contagio de ITS (Infecciones de Transmision Sexual). Estas son
infecciones que se adquieren al tener relaciones sexuales (vaginales, anales u
orales) sin proteccion (sin uso de conddn, masculino o femenino), sin importar que
s6lo haya sido una vez con una o mas parejas sexuales. Ademas, también se
pueden adquirir por transfusiones de sangre o durante las etapas del embarazo
transmitirlas al bebé (Sanchez, Uribe & Conde, 2006). Existen 25 microbios
causantes de las ITS, siendo las mas frecuentes las que se presentan en el

cuadro 1.

Cuadro 1. Infecciones de Transmision Sexual mas frecuentes en México.
Fuente: CENSIDA (2003).

NOMBRE

AGENTE CAUSANTE

Condilomas acuminados

Virus del Papiloma Humano

Sifilis adquirida

Espiroqueta Treponema Pallidum

(Bacteria)

Gonorrea

Neisseria gonorrohoeae (Bacteria)

Herpes Genital

Herpes simple (Virus)

Clamidiasis

Chlamydia trachomatis (Bacteria)

Tricomoniasis Trichomonas vaginalis (Protozoario)

Sifilis congénita en el recién nacido Treponema pallidum (Bacteria)

De acuerdo con el Centro Nacional para la Prevencion y Control del SIDA
(CENSIDA, 2003), las ITS ocupan uno de los cinco primeros lugares de demanda
de consulta en los sistemas de salud y se ubican entre las diez primeras causas
de morbilidad general en el grupo de 15 a 44 afios. Para Sanchez, et al. (2006) las
infecciones de transmision sexual se han convertido en un problema de salud
publica en México y han reforzado su importancia debido al inicio mas temprano
de la actividad sexual entre jovenes. Estos autores mencionan que el problema de
las ITS son sus complicaciones y sus secuelas tardias que han aumentado de

Nataly Ramirez UNAM-FESI
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CAPITULO | 7

forma considerable. En el mundo, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS,
2010) calcul6 una incidencia de 340 millones de casos anuales de ITS curables.

En México, se estima que la mayor tasa de incidencia correspondié a la
probable infeccién por el virus del papiloma humano, con una tasa de 23.3 casos
por cada 100 mil habitantes; la gonorrea, el herpes genital y la sifilis adquirida
presentaron tasas entre uno y dos; en tanto que la sifilis congénita, el
linfogranuloma venéreo y el chancro blando se encontraron con tasas entre 0.1y
0.6 por cada 100 mil habitantes. Las ITS causan ulceras (sifilis, herpes genital y
chancroide) y las que causan inflamacion (gonorrea y clamidiasis) facilitan la
transmision del VIH, causante del fatal SIDA en hombres y mujeres. Como
ejemplos se pueden citar los casos de las elevadas prevalencias del virus del
herpes simple tipo dos y del virus del papiloma humano entre las mujeres
trabajadoras sexuales, entre los hombres que tienen sexo con hombres en
relaciéon a una elevada frecuencia de portadores del virus de hepatitis B, o el
problema de la presencia de ITS en mujeres compafieras de hombres
seropositivos al VIH (Sanchez, et al.2006). Estos autores establecen que, a pesar
de los esfuerzos realizados por las autoridades nacionales e internacionales de
salud para establecer programas de vigilancia y control de las ITS, no se ha
logrado un conocimiento suficiente de estos padecimientos para todo grupo de
poblacién, ni ha sido posible controlar las epidemias existentes, especialmente en
paises no desarrollados; en el caso mexicano el conocimiento de la prevalencia y
de las caracteristicas epidemiolégicas de un numero de ITS esta registrando un

crecimiento gradual.

1.3 Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH) y Sindrome de

Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA)

El VIH continda siendo un problema de salud mundial de una magnitud sin
precedentes. Desconocido 30 afios atras, el VIH ya ha provocado un estimado de
25 millones de fallecimientos en todo el mundo y ha generado profundos cambios

Nataly Ramirez UNAM-FESI
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CAPITULO | 8

demograficos en los paises mas afectados (ONUSIDA, 2008). Africa Subsahariana
continta siendo la regiébn mas afectada por el VIH y, en 2007, le correspondieron
el 67% de todas las personas que viven con el VIH y el 72% de los fallecimientos a
causa del SIDA en el mundo. Sin embargo, algunos de los aumentos mas
preocupantes en el nimero de nuevas infecciones se registran en paises muy
poblados de otras regiones como Indonesia, la Federacion de Rusia y diversos
paises de ingresos altos. Las mujeres representan la mitad de las personas que
viven con el VIH en todo el mundo, y mas del 60% de las infecciones por el VIH en
Africa subsahariana. Los jovenes entre 15 y 24 afios representan el 45% estimado
de las nuevas infecciones por el VIH en todo el mundo. Se estima que, en 2007,
370 000 [330 000- 410 000] nilos menores de 15 afios se infectaron con el VIH. A
nivel mundial, el nimero de niflos menores de 15 afios que viven con el VIH
aument6 de 1,6 millones [1,4 millones—2,1 millones] en 2001 a 2,0 millones [1,9
millones—2,3 millones] en 2007. Casi el 90% vive en Africa subsahariana.

En América Latina, el total estimado de nuevas infecciones por el VIH en
2007 fue de 140 000 [88 000-190 000] y, en consecuencia, el numero de
personas que viven con el VIH asciende a 1,7 millones [1.5 millones—2.1 millones].
Segun las estimaciones, aproximadamente 63 000 [49 000-98 000] personas
fallecieron a causa del SIDA durante el pasado afio. La transmision del VIH en
esta region se da principalmente entre hombres que tienen relaciones sexuales
con hombres, profesionales del sexo y, en menor medida, entre usuarios de
drogas inyectables. La investigacion ha develado epidemias ocultas de VIH entre
hombres que tienen relaciones sexuales con hombres en varios paises
centroamericanos, incluidos Belice, México, Nicaragua y Panama (Magis, 2006;
Soto, 2007). Mas de la mitad (57%) de los diagnésticos de VIH realizados hasta la
fecha en México han sido atribuidos a las relaciones sexuales sin proteccién entre
hombres. En esos paises (a excepcion de Panama), entre un cuarto y un tercio de
los hombres que tienen relaciones sexuales con hombres también tienen

relaciones sexuales con mujeres y, entre el 30% y el 40% de esos hombres
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manifestaron que habian tenido relaciones sexuales sin proteccion tanto con

hombres como con mujeres durante el mes anterior (Soto, 2007).

Finalmente en América Latina, México es el segundo pais que reporta un
gran numero de casos de VIH/SIDA, la edad de poblacion que estéinfectada y
transmite el virus oscila entre 15 y 44 afios. Es importante resaltar que los
jovenes se encuentran particularmente en riesgo con 50% de los casos, las
edades de éstos van de los 15 alos 24 afios; la actividad sexual sin proteccién
es el indicador mas frecuente de transmision del VIH/SIDA entre los mexicanos
adolescentes, sin embargo, las otras vias de transmision es el compartir jeringas,
el trasplante de 6rganos; de manera perinatal, la lactancia y durante el parto,
siempre y cuando la madre sea portadora del virus. Por lo anterior es necesario el
desarrollo de intervenciones exitosas para prevenir el VIH/SIDA entre
adolescentes, lo cual se ha constituido en una meta para la Salud Publica en
México (Villarruel, 2007).

1.4 Eficacia del uso del conddn

Las unicas formas que reducen el riesgo de infeccion por el VIH y otras
infecciones de transmision sexual en los individuos sexualmente activos incluyen
la abstinencia, el sexo seguro y el sexo protegido, como parte de este ultimo el
conddn usado correcta y consistentemente es uno de los métodos mas efectivo
para prevenir que una persona se infecte al tener una relaciéon sexual (CENSIDA,
2003). Sin embargo, no solo la forma correcta de usar el condon resulta
importante sino también tiene mucho que ver el tipo de condones que se usan en
cada acto sexual, ya que estudios realizados en distintos paises muestran que la
tasa de rompimiento o perforaciéon del condén fluctia entre el 1% y el 13%
(Richters, Donovan & Gerofi, 1993, en Robles & Moreno, 2007). Las fallas en el
uso del conddn pueden deberse a problemas de fabricacion de los condones y a
factores relacionados con el comportamiento especifico de quien los usa (eficacia

del uso).
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Por tales razones, el grado de eficacia que pueden tener los condones para
prevenir la transmision del VIH, otras ITS y embarazos no planeados, depende del
material con que estén fabricados. Los condones hechos de latex son los méas
comunes y mas eficaces, tanto en Estados Unidos como en México (CENSIDA,
2004).

Relacionado con lo anterior esté la posibilidad de tener distintos grados de
riesgo de transmision del VIH y otras ITS dependiendo del tipo de practica sexual
gue se realice. Es importante conocer qué tipo de condén se puede utilizar en
cada practica sexual, por ejemplo, cuando se tiene sexo anal, el condon es
sometido a mayores esfuerzos, por lo que es conveniente utilizar un condéon mas
grueso (reforzado) y con suficiente lubricante; para la practica de sexo oral hay
condones que contienen saborizante artificial y son delgados para tener mayor
sensibilidad, sin embargo, esta misma cualidad puede provocar un mayor riesgo
de ruptura durante la penetracién vaginal o anal, por lo que no se recomiendan
para este tipo de practicas (PROFECO, 2004).

Otro tema importante a considerar es el uso constante del condon, lo cual
indica que, se use en todas y cada una de las practicas sexuales que se tengan;
sin embargo, aun cuando el uso del conddn sea consistente, hay probabilidad de
riesgo de alguna infeccion si se considera que puede haber fallas, entre éstas, se
encuentran: no usarlo en cada acto sexual, no ponérselo antes de que ocurra
cualquier contacto genital, no desenrollarlo por completo al ponérselo, abrir el
paguete del condén con objetos punzocortantes, etcétera (Robles & Moreno,
2007). Por lo que Robles et al. (2006) consideran importante describir los pasos
gue deben seguirse para usar correctamente el condon:

1. Revisar burbuja de aire en el condoén

2. Revisar fecha de caducidad

3. Buscar muesquillas por donde se pueda abrir el paquete
4. Bajar el condon antes de abrir el paquete

5. Abrir el paquete sin usar uias o dientes
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6. Sacar el conddn del paquete cuidando no rasgarlo

7. Ver hacia qué lado se desenrolla

8. Apretar el receptaculo de depdsito del semen

9. Girar el condodn dos vueltas para que no haya burbujas

10. Colocar en el glande el condén

11. Bajar el conddn con las yemas de los dedos hasta la base del pene

12. Pasar las yemas de los dedos sobre el cuerpo del pene para retirar el semen 'y
llevarlo al receptaculo

13. Tomar el receptaculo del semen y darle dos vueltas

14. Retirar el condon

15. Desecharlo envuelto en papel en el bote de la basura.

Sin embargo, la protecciéon del preservativo no es de 100%, pues no hay
evidencia definitiva que demuestre la proteccion contra el herpes simple y el virus
del papiloma humano, ambos se pueden transmitir por contacto de piel a piel y el
condén ofrece menos proteccién. Asimismo los estudios de laboratorio
demuestran que los condones de latex brindan una barrera contra los
microorganismos responsables de la gonorrea, clamidiasis y tricomoniasis, pero la
efectividad no es del 100%. La efectividad del preservativo para proteger de la
sifilis es reducida, pues aumenta el riesgo de contagio con lesiones cutaneas no

cubiertas (Gayon, Hernandez, Sam & Lombardo, 2008).

Como se puede notar, los riesgos de la salud a los cuales estan expuestos
los adolescentes, son diversos, pero toman mayor fuerza aquellos que se ven
involucrados con embarazos no deseados, infecciones de transmision sexual
incluyendo el VIH-SIDA, por lo que la prevencién de estas problematicas implica
gue las personas gque tienen vida sexual activa usen correctamente el condén en
cada una de sus relaciones sexuales, teniendo la habilidad para identificar las
posibles fallas que resultan de la fabricacién del condon y de la forma en que es
usado, por lo que otra tematica importante a conocer es la conducta sexual de los

adolescentes.
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CAPITULO I
PATRON DE CONDUCTA SEXUAL DE LOS
ADOLESCENTES

Una de las primeras tareas que se pueden realizar antes de emprender una
estrategia preventiva es el entender o conocer el por qué los y las adolescentes se
comportan como lo hacen al momento de relacionarse sexualmente; ya que
existen varias conductas que ponen en riesgo la salud de éstos. A continuacion se

describen algunas caracteristicas del patrén sexual de los adolescentes.
2.1 Debut Sexual

Uno de los factores que ponen en riesgo la salud sexual de los jovenes es la edad
de inicio de sus relaciones sexuales. De acuerdo con Santos et al. (2003) y
Palacios y Andrade (2008), la edad promedio de la iniciacion de la vida sexual
activa es de 15.4 afos; para el area rural 13.8 y para el area urbana 16.7. En
México, Ibafiez (1998, en Fleiz, 2000) realiz6 una investigacién en la que encontrd
gue las mujeres comienzan su vida sexual a los 15 afos y los hombres a los 14.Se
estima que un inicio temprano de tener relaciones sexuales, est4 asociado a un
incremento del riesgo de contagio de una ITS (Castro, Bermudez, Buela-Casal &
Madrid, 2011).

Segun Welti (2005) la razén por la cual un adolescente lleva a cabo su
debut sexual es debido al contexto en que se encuentra, ya que algunos grupos
sociales hacen presion para que los joévenes tengan relaciones sexuales, pese a
gue no desean hacerlo o no estén de acuerdo, a veces -sefala este autor-, la
misma pareja (novio) es quien ejerce la presion y, para no sentirse anormal o

aislado del grupo, el adolescente sede a la relacion sexual.
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Asimismo Garcia-Vega, Menéndez, Garcia y Rico (2010) realizaron una
investigacion evaluando la relacién entre el sexo y el comportamiento sexual de
los adolescentes, participaron 815 estudiantes (432 mujeres y 383 hombres) con
una media de edad de 15.6 afios. Las variables evaluadas fueron patrén de
conducta sexual y percepcion de riesgo en conductas sexuales; se encontrd que la
media de edad del debut sexual fue de 15.25 afios encontrandose diferencias
significativas entre hombres y mujeres (F=4.115, p<.05). Asimismo se encontraron
diferencias significativas respecto a la practica de conductas de riesgo, siendo los
hombres quienes realizan un mayor numero de éstas (F=7.776, p<.05) por
ejemplo mantener relaciones sexuales en la primera cita sin proteccion.
Finalmente las mujeres perciben mas riesgo de contraer una infeccion de

transmision sexual teniendo relaciones sexuales sin proteccion.

Otro de los estudios enfocados al debut sexual de los y las adolescentes es
el realizado por Teva, Bermudez y Buela-Casal (2009), su objetivo fue describir
algunas caracteristicas de la conducta sexual y comparar dichas caracteristicas en
funcion del sexo. Participaron 1279 adolescentes sexualmente activos (55.8%
mujeres). Las variables a evaluar fueron patrén de conducta sexual considerando
el debut sexual. Se encontré que la edad de inicio sexual fue de 14.8 afios en
hombres y 15 afios en mujeres; el 97.8% de hombres y el 98.1% de mujeres
reportaron haber utilizado condén en la primera relacion sexual; respecto a la
tltima relacién sexual el 95.3% de los hombres y el 93% de las mujeres reportd
haber usado preservativo y haber tenido una relacién sexual con una pareja
estable (63% de hombres y 90.5% mujeres). La media del nimero de parejas
sexuales en los ultimos 12 meses fue 2.1 en hombres y 1.5 en mujeres.
Finalmente el registro de la frecuencia de las relaciones sexuales vaginales en los
tltimos 12 meses fue haber tenido una 0 mas veces al mes este tipo de practica
(68.7% de los hombres y el 83.4% de las mujeres).Los autores concluyen que
existen diferencias por sexo a la hora de hablar de las caracteristicas del patron de
conducta sexual, sin embargo son los hombres los que presentan un mayor

namero de conductas de riesgo.
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Finalmente Castro et al. (2011) analizaron las variables psicosociales que
median el debut sexual de los adolescentes, participaron 2153 adolescentes con
una edad promedio de 16.1 afos, el 49.3% fueron hombres, las variables
evaluadas fueron patron de conducta sexual, actitudes hacia el preservativo y
adaptaciéon de conducta. El 19.2% no habia tenido relaciones sexuales, el 47.3%
lo habia tenido sin penetracion y el 33.5% manifesté haber tenido relaciones
sexuales con penetracion; las diferencias entre los grupos mostraron que los
participantes que han tenido relaciones sexuales sin penetracion manifestaron
tener mas actitudes hacia el preservativo, mientras que aquellos que han tenido
relaciones sexuales con penetracion mostraron una mayor adaptacion personal, 1o
gue indica, que alguna de sus conductas la realizan en funcion del consentimiento
de los demas. Los autores concluyen que aquellos adolescentes que muestran
actitudes positivas hacia el preservativo, emiten mas conductas protectoras que
aquellos que tienen actitudes negativas.

2.2 Uso del condon

Alrededor del mundo se ha encontrado que los adolescentes y adultos jovenes de
ambos sexos no estan usando el preservativo con la frecuencias esperada (Pifia,
Lozano, Vazquez & Carrillo, 2010). Por lo que estos mismos autores analizaron
las variables psicologicas que facilitan o impiden la préctica de los
comportamientos sexuales de prevencion o de riesgo. Participaron 798
estudiantes (49.4% hombres), la edad promedio fue de 20.9 afios. Las variables a
evaluar fueron patron de conducta sexual y motivos por los que usan el
preservativo. El 34.6% de los estudiantes reportaron haber usado preservativo en
la primera relacién sexual, de acuerdo a la frecuencia del uso del condén, menos
de un tercio de los estudiantes lo habia usado de manera consistente (siempre) y
poco mas de dos tercios de manera inconsistente; respecto al uso del preservativo
con parejas ocasionales, el 29.8% respondieron que habian tenido relaciones con
parejas ocasionales, asimismo el 37.8% mencionaron que habian usado

preservativo siempre con este tipo de pareja. De acuerdo a los motivos para usar
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condon, en la muestra total se encontraron dos predictores: “evitar un embarazo” y
“evitar una ITS”, en el grupo de los hombres se encontraron los mismos dos
predictores mientras que en el grupo de mujeres se encontraron tres predictores:

“para evitar un embarazo”, “porque yo se lo exigia a mi pareja”’ y “porque mi pareja

me lo exigio”.

En un estudio realizado por Santin, Torrico, Lépez y Revilla (2003)
encontraron que si las relaciones sexuales son programadas o planificadas
pierden su valor al no ser espontdneas, asimismo cuando se tiene una actitud
negativa hacia el uso del condén, por ejemplo, que pueden fallar mucho, que
impiden que se disfrute plenamente la relacién, que es vergonzoso cuando se
compran, etcétera, disminuye la frecuencia del uso del condéon y de métodos
anticonceptivos, incrementando el riesgo de contagio de una ITS.

Del mismo modo Mufioz-Silva, Sanchez-Garcia, Martins y Nunes (2009)
analizaron las diferencias de sexo que estan implicadas en el uso del conddn.
Participaron 683 universitarios (64% mujeres y 36% hombres) esparfioles, por otro
lado (51% mujeres y 49% hombres) portugueses, las variables a evaluar fueron
patron de conducta sexual y actitudes hacia el condén. La edad promedio de los
portugueses fue de 22.34 afos y 20.94 afos de los espafioles, el 87.6% y 86%,
espafioles y portugueses, respectivamente, fueron sexualmente activos. Las
mujeres en general tienen una actitud positiva hacia el uso del condon, por
ejemplo, que es util, seguro, facil de colocar y cémodo, por lo que llegan a utilizarlo
con mayor frecuencia mientras que los hombres no; sin embargo, las mujeres
usan con menor frecuencia el conddn cuando tienen relaciones sexuales con sus

parejas estables.

Ibafiez (1998, citado en Fleiz, 2000) sefala que las mujeres tienen
relaciones sexuales con sus novios, y en el caso de los hombres existe una gran
variacion en el tipo de relacion que tienen con su pareja inicial. Por su parte

Moreno et al. (2008) encontraron que las diferencias mas interesantes entre
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hombres y mujeres con respecto al lugar y la persona con la que tuvieron su
primera relacion resultan que la mayoria de las mujeres inician sus relaciones
sexuales en casa de ellos, por lo que muy probablemente fue la pareja quien tomo
las decisiones referentes al primer encuentro sexual. El andlisis revelé que para
toda la muestra y para las mujeres en particular, el lugar de la primera relacién y el
gue la pareja proponga el uso de condén son los mejores predictores de la
consistencia de su uso en los ultimos tres meses, en el caso de los hombres
ninguna de las variables de la primera relacién sexual resulté ser predictor de la
consistencia en el uso de condén. Con respecto a la variable del debut sexual, uno
de los hallazgos mas importantes fue el referente a la planeacién de la primera
relacion sexual; los datos mostraron que menos de la mitad de los adolescentes
planearon su primera relacion sexual; estos datos se confirmaron con la relacién
entre la planeaciéon y el uso de protecciéon en la primera relacién sexual, lo que

sugiere gue la planeacién esta estrechamente vinculada con el uso del condén.

Ahora bien, Cohen y Miller (1998, en Robles & Moreno, 2007) sefialan que
las practicas en las que existe mayor riesgo de infeccién del VIH, sin considerar el
uso del conddn, son, en primer lugar, el sexo anal, en segundo lugar el sexo
vaginal (penetracion pene vagina) y en tercer lugar las relaciones oro-genitales.
Asimismo estos autores indican que la transmisién heterosexual de mujer a
hombre via vaginal es extremadamente imposible, pues se ha reportado que
debido a las caracteristicas anatomofisioldgicas de la mucosa vaginal hay mas
resistencia a la transmision del virus, en cambio, la transmision via rectal es la que
mayor riesgo tiene debido a que el epitelio rectal es cilindrico simple, ricamente
vascularizado y con abundante tejido linfoide no encapsulado, por lo que resulta
mas probable la ocurrencia de laceraciones durante el coito rectal(OPS, 1989).

2.3 Vulnerabilidad de las mujeres en las conductas de riesgo

Cabe sefnalar que las mujeres suelen ser mas vulnerables que los hombres al

contagio del VIH/SIDA, tanto por razones biolégicas como culturales y sociales, de
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acuerdo a las primeras, durante las relaciones sexuales, la vagina funge como
receptor del semen, fluido corporal que contiene mayor cantidad de virulencia,
ademas la vagina es mas propensa a cortaduras que el pene, constituyendo esto
un factor de riesgo para el contagio (Robles & Moreno, 2007).

Sam, Ortiz de la Pefa y Lira (2011) sefialan que en las adolescentes
existen muchas dificultades para conocer con exactitud la prevalencia de las
diferentes infecciones de transmision sexual porgue son menores de edad, no
acuden al médico y si lo hacen, no se reporta ni se lleva un registro adecuado de
su atenciéon; ademas la edad dificulta la toma de muestras biolégicas y en la

mayoria de los cosas los datos se obtienen de encuestas.

Welti (2005) estudié la edad de la primera relacion sexual y la edad del
primer hijo para diferentes cohortes de mujeres; segun su nivel de escolaridad y su
lugar de residencia, se identific la persona con la cual se tuvo la primera relacion
y el uso de anticonceptivos en ese evento, lo anterior a partir de datos de la
Encuesta Nacional de Salud Reproductiva. Los resultados permiten verificar un
retraso en la edad a la primera relacién sexual y el nacimiento del primer hijo entre
las generaciones mas jovenes, la existencia de diferencias significativas segun
nivel de escolaridad y un efecto importante de la edad a la que se tiene el primer
hijo. La conclusion a la que se llegé fue la siguiente: las mujeres que estudian
preparatoria y licenciatura retrasan su vida sexual activa, asi como la edad a la
cual tienen a su primer hijo; las mujeres que no tienen estudios de preparatoria y/o
universidad dificilmente utilizan métodos anticonceptivos en su primera relacion

sexual.

Por otro lado, Pifia (2007), desarroll6 un estudio transversal con el
propdsito de identificar los predictores psicoldgicos del uso del preservativo en una
muestra de 381 mujeres en edad reproductiva de la ciudad de Tunja Colombia.
Las variables a evaluar fueron: conocimientos, motivos, situaciones sociales y

estados biolégicos relacionados con el uso del conddén en la primera relaciéon
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sexual y durante la vida sexual activa. Se encontré que pese a la informacion que
tienen las mujeres sobre el condén, que son mas del 80% de las que tiene estos
conocimientos, sélo el 15% utiliza con consistencia el preservativo en cada una de
sus relaciones sexuales, asimismo se encontrd que el 65% no utilizé conddén en
su primera relacion sexual. Respecto a la conclusion de este estudio es
importante considerar el entrenamiento en habilidades para utilizar correctamente
el conddn, pues ni la edad biolégica ni la disposicién de conocimientos influyen
de manera positiva y decisiva sobre la practica de comportamientos de

prevencion.

Después de haber conocido las conductas sexuales que ponen en riesgo la
salud de los adolescentes, también es necesario conocer las variables
psicosociales y conductuales que intervienen en el comportamiento sexual de
riesgo, para esto se han llevado a cabo diversos estudios con el objetivo de crear

programas preventivos.
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VARIABLES ASOCIADAS AL COMPORTAMIENTO
SEXUAL DE RIESGO

Considerando que la transmision sexual constituye la via mas importante de
infeccion por el VIH, se ha establecido que, al menos hasta el momento, el condén
usado de manera correcta y consistente es el método méas eficaz para prevenir
dicha infeccion; sin embargo al hablar del uso del conddn, los estudios han
reportado que no necesariamente las personas que usan el preservativo lo utilizan
de forma consistente (Crosby, 1998; Crosby, DiClemente, Wingood, Lang &
Harrington, 2003; Geary, Tchupo, Johnson, Cheta & Nyama, 2003); también hay
evidencia empirica que demuestra que el reporte del uso del condén no significa
gue se use correctamente, ya que los adolescentes pueden cometer errores al
colocar y retirar el preservativo o pueden tener fallas de su uso durante el coito
(Coates & Makadon, 1995; De Visser & Smith, 2000; Grady & Tanfer, 1994; Spruyt
et al., 1998; Warner, Warner, Boles & Williamson, 1998).

En la investigacidon encaminada a prevenir el VIH/SIDA no se puede dejar
de lado el factor psicologico, el cual tiene gran impacto al hablar de
comportamientos de riesgo. Fishbein (2000) menciona que las teorias del
comportamiento han aportado las herramientas necesarias para intervenir en la
modificacién de ciertos comportamientos; de acuerdo con esto, existen diferentes
variables involucradas en el control de la conducta sexual de riesgo de los
adolescentes, algunas de ellas son variables psicosociales, es decir, 1o que
creemos, actitudes, intenciones, percepcion de riesgo, norma subjetiva, gustos y
preferencias, autoeficacia percibida, estados emocionales y bioldgicos; mientras
que las variables de caracter conductual son: el uso de alcohol y drogas, estilos
de negociacién en el uso del conddén, comunicacién sexual asertiva con los

padres y la pareja, por citar algunos.

Create PDF files without this message by purchasing novaPDF printer (http://www.novapdf.com)



http://www.novapdf.com
http://www.novapdf.com

CAPITULO Il 20

3.1 Variables Psicosociales

A continuacion se describen algunas investigaciones enfocadas a estudiar las
variables psicosociales que estan asociadas en la conducta sexual de riesgo.
Singh (2003) estudio el efecto de la informacion, motivacién y habilidades de
comportamiento para prevenir el VIH/SIDA en un grupo de 200 universitarias, (100
grupo control, 100 grupo experimental); los resultados del pre-test revelaron que
los estudiantes no tenia informacion adecuada sobre cuestiones relacionadas con
la transmision del VIH y la prevencion, ni tampoco poseian las habilidades
apropiadas de comportamiento para involucrarse en conductas de prevencion del
VIH. Los resultados del post-test mostraron un aumento significativo en el nivel de
informacion, motivacién y habilidades de comportamiento de los participantes del

grupo experimental, en comparacion con los participantes del grupo control.

Con el propoésito de identificar los predictores del uso del condén, Thato,
Charron-Prochownik, Dorn, Albrecht y Stone (2003) evaluaron la susceptibilidad
percibida hacia las ITS, el VIH/SIDA y embarazos, uso actual del conddn,
beneficios percibidos por usar el condén, barreras percibidas hacia el uso del
condon, autoeficacia percibida para usar el condén, intenciones para usar el
condbén y conocimientos sobre ITS, VIH/SIDA y embarazos. Los resultados
muestran que cerca de la mitad de la muestra fueron sexualmente activos, el 6.3%
reporté usar el condon cada vez que tenia relaciones sexuales. EI modelo
predictivo del uso actual del condén mostré que los mejores predictores fueron los
beneficios percibidos por usar condones, interacciones entre la intencidn para usar
condones y sexo, los conocimientos y el uso de alcohol y edad. El uso actual del
condon fue mas probable en aquellos estudiantes que creian en los beneficios de
usar el condon, en los hombres, en las mujeres que reportaron las mayores
intenciones para usar el condon, los que tenian niveles altos de conocimientos, los
gue creian gque sus amigos se involucraban en conductas preventivas, en los
estudiantes mas jovenes y en los que consumian menos alcohol. Las variables

gue no se asociaron con el uso actual del conddn fueron la susceptibilidad
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percibida, las barreras percibidas para usar el condén y la autoeficacia percibida

para usar condones.

Martinez-Donate et al. (2004) realizaron una investigacion con el propdsito
de determinar las diferencias por género en el uso del condén y su relacion con las
actitudes y autoeficacia relativas a esta conducta; evaluaron en 370 estudiantes de
14 a 25 afios de edad, la frecuencia del uso del condon en los Ultimos 3 meses, la
probabilidad de sexo no protegido en el futuro (intenciones para usar el condon),
autoeficacia para usar el condon, actitudes hacia el condén y estereotipos sobre el
uso del condoén (el uso del condoén lo debe proponer el hombre, la mujer, el que
tenga mayor edad o el que tenga mayor experiencia sexual). Los resultados
mostraron que, a pesar de que los hombres iniciaron su vida sexual a edades méas
tempranas que las mujeres, fueron ellas las que tuvieron una proporcion mas alta
de practicas sexuales no protegidas. Sin embargo, ellas obtuvieron una mayor
probabilidad de usar el condén en el futuro, una actitud mas favorable hacia el
condon y, aunque los niveles de autoeficacia para usar el condén fueron muy

bajos, estos resultaron ser mayores en las mujeres que en los hombres.

3.2 Variables Conductuales

Ahora bien, a continuacion se describiran varios estudios enfocados a investigar la
relacion entre el patron de conducta sexual y ciertas variables conductuales para
prevenir comportamientos de riesgo en adolescentes. Robles y Diaz-Loving
(2006) realizaron un estudio tomando como referencia la variable: estilos de
negociacion en el uso del conddn, ellos mencionan que si uno de los miembros
de una pareja de jovenes no esta de acuerdo en usar proteccion, ambos se
enfrentaran ante un conflicto y su solucién efectiva podria depender del estilo que
se utilice para llegar a un acuerdo sobre el uso de proteccién; por lo que su
objetivo fue identificar en una muestra de estudiantes de secundaria y
preparatoria, los estilos de negociacion que utilizan en el terreno sexual, y su

relaciéon con comportamientos sexuales preventivos, determinando las diferencias
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por sexo y nivel de escolaridad; participaron 222 estudiantes, se aplic6 un
instrumento evaluando los estilos de negociacion y la conducta sexual de los
adolescentes. Los resultados indicaron que tanto los hombres como las mujeres
tienden a tener un estilo de colaboracién-equidad con su pareja sexual, sin
embargo, los hombres tienden mas a ajustarse a lo que su pareja les diga y las
mujeres a imponer su punto de vista en el terreno sexual. Este patron se ve

reflejado en comportamientos especificos relacionados con el uso de proteccion.

Un entrenamiento en el uso correcto del condén fue realizado por
Cabrera, Olvera y Robles (2006), en la investigaciéon se planteé como objetivo
evaluar los efectos de un entrenamiento conductual en el uso correcto del condén
sobre los niveles de autoeficacia percibida para usarlo y sobre el autoreporte de su
uso consistente en las relaciones sexuales en jévenes universitarios. Participaron
73 estudiantes universitarios sexualmente activos (19 hombres y 54 mujeres), mas
del 94% de los participantes fueron estudiantes solteros y con orientacién
heterosexual, que tuvieron su primera relacion sexual en promedio a los 17 afios y
3 parejas sexuales en toda la vida. A través de un cuestionario de autoreporte se
evaluaron las siguientes variables: frecuencia de las relaciones sexuales en los
ultimos 3 meses; uso del conddn en la ultima relacién sexual; consistencia en el
uso del conddn A través de la observacion directa se evaludé la habilidad
conductual para usar correctamente el condén. El estudio contemplé un disefio
experimental pretest-postest con un grupo experimental (52 estudiantes) y uno
control (19 estudiantes). Antes y después del entrenamiento se aplic6 en ambos
grupos el instrumento de autoreporte. En relacion con la autoeficacia percibida
para usar y comprar condones se encontrd que los sujetos del grupo experimental
en la preevaluacibn mostraron un promedio de 19, mientras que en la
postevaluacidn este puntaje aumento a 21.75, incremento que fue significativo (t=-
4.077, p<.001). Por otro lado, se pudo observar que el entrenamiento también tuvo
un efecto importante en la capacidad percibida para usar correctamente el condén
bajo estados disposicionales de riesgo en los sujetos del grupo experimental,
encontrandose diferencias significativas (t=-3.491, p<.001); el entrenamiento en el
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uso correcto del conddn también tuvo un impacto positivo en la consistencia de su
uso, sin embargo no fue significativo (t=-1.335, p<.199). Los resultados obtenidos
en relacidon con el uso correcto del condén indican que los sujetos del grupo
experimental incrementaron el porcentaje de respuestas correctas de la
preevaluacion a la postevaluacion. La estrategia de entrenamiento utilizada tuvo
un impacto positivo tanto en el reporte del uso de condon, como en la autoeficacia
percibida para usarlo y en la propia habilidad conductual para usarlo, sin embargo,
al no haberse encontrado una relacion entre la consistencia del uso de condén y
Su uso correcto, se puede sefialar que los que lo usan consistentemente no

necesariamente saben usarlo.

Aunado a esto, se hace necesario incluir en los programas de prevencion
del VIH-SIDA la evaluacion y el entrenamiento de la habilidad conductual para
usar correctamente el condén. Con base en lo anterior Rodriguez, Barroso,
Frias, Moreno y Robles (2009) evaluaron, en una muestra de estudiantes
universitarios sexualmente activos, el efecto de un entrenamiento conductual en el
uso correcto del conddn y los errores que se cometen al colocarlo en un pene
artificial de ensefianza. Se eligi6 de forma aleatoria a 1168 estudiantes
universitarios de los cuales se extrajo una muestra de 70 estudiantes sexualmente
activos quienes reportaron ser inconsistentes en el uso del conddn, al azar se
asignaron 35 al grupo experimental y 35 al grupo control, el disefio fue un pretest-
postest, las variables fueron la habilidad para el uso correcto del condén y la
técnica de ensefianza. El entrenamiento tuvo un impacto directo en la habilidad
conductual para usar correctamente el condén en los sujetos del grupo
experimental; se detectd que el grupo experimental en la postevaluacion cometio
un menor namero de errores en comparacion con el grupo control lo que sugiere
que el entrenamiento conductual en el uso correcto del condén fue efectivo,

observandose diferencias significativas (t=-3.580, p<.001).

Otro estudio es el de Robles, Frias, Rodriguez y Barroso (2006), su objetivo
fue entrenar a adolescentes tanto en habilidades conductuales que permitan
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involucrarse en conductas preventivas, como considerar un entrenamiento en el
uso correcto del condoén y evaluar la habilidad para negociar el uso del condén a
través de la observacion directa. De una muestra de 1168 estudiantes
universitarios se eligieron al azar 70 estudiantes, se asignaron aleatoriamente 35
sujetos a una condicion experimental y 35 a una control; se utiliz6 un disefio
pretest-postest con un grupo experimental el cual recibi6 un programa de
intervencion para prevenir problemas de salud. Se disefid un cuestionario con
preguntas sobre variables demograficas, conocimientos, actitud hacia el uso del
condon, autoeficacia y negociar el uso del condon. En los resultados es posible
suponer que el entrenamiento en el uso correcto del condén pueda ser un
elemento central de los programas de intervencién que han logrado efectos
significativos sobre su uso consistente, debido a que se obtuvo un efecto
importante después de la intervencion, la cual consideré un entrenamiento en el

uso correcto del condén y en la habilidad para negociarlo.

Robles et al. (2006) realizaron una evaluacion empirica de un programa de
intervencion conductual dirigido hacia el desarrollo de habilidades para negociar
el uso del condén y para usarlo de modo correcto y consistente. De 1168
estudiantes, 691 fueron sexualmente activos y de estos, 354 fueron inconsistentes
en el uso del conddén; de éstos ultimos se eligieron aleatoriamente a 70 y se
asignaron 35 al azar al grupo experimental y 35 al grupo control. Se utilizé un
disefo pretest-postest. Algunas de las variables fueron datos demograficos, debut
sexual, conducta sexual preventiva, practicas sexuales, tipo de pareja sexual,
conocimientos acerca del VIH-SIDA, autoeficacia percibida para prevenir el SIDA,
uso correcto del condén y habilidades de comunicacion sexual asertiva. Los
principales resultados indican que la estrategia de intervencion resultd importante
para incrementar la consistencia en el uso del conddon y el porcentaje de
estudiantes que lo usaron en su ultima relacién sexual, pero no tuvo un impacto
significativo en el reporte de su uso en las relaciones sexuales en general ni en
cada practica sexual en particular, excepto en sexo oral, ya que tanto en el grupo

experimental como en el control se observaron incrementos (no significativos) en
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el porcentaje de estudiantes que reportaron usar condon. Comparado con el grupo
control, el grupo que recibié el entrenamiento conductual incrementé de manera
importante la autoeficacia percibida para usar y comprar condones, encontrandose
diferencias significativas (t=-3.792, p<.001); asimismo se observé un incremento
significativo en la habilidad conductual para usar correctamente el condén (t=-
18.464, p=0.000). Sin embargo, la variable autoeficacia, no se correlacioné con la
habilidad conductual para usar correctamente el condén ni con su uso consistente.
En términos generales el presente estudio mostré que el programa de intervencién
produjo incrementos en los niveles de autoeficacia percibida para prevenir el
SIDA, el nivel general de conocimientos acerca de este problema de salud sexual,
en la consistencia en el uso del condén y en las habilidades para negociarlo y
usarlo correctamente, pero ninguna de estas variables se correlacion6 con el uso

consistente del conddn.

Jiménez, Andrade, Betancourt y Palacios (2007) realizaron un estudio que
tuvo por objetivo determinar la influencia de las habilidades de comunicacién en
la conducta sexual de riesgo. Participaron 122 mujeres (edad de debut sexual de
16 afnos) y 251 hombres (edad del debut sexual del5 afios) todos de bachillerato.
La conducta sexual de riesgo se evalué con base en la frecuencia del uso del
preservativo en tres practicas sexuales (oral, vaginal y anal); las habilidades de
comunicacion sexual se evaluaron con diez vifietas situacionales. Los resultados
mostraron diferencias estadisticamente significativas entre hombres y mujeres en
las habilidades de comunicacion en la interaccion sexual, siendo mayores en las
mujeres que en los hombres, ademas se encontré que la falta de habilidades de

comunicacion sexual influye en la conducta sexual de riesgo en ambos géneros.

Finalmente, una de las investigaciones que se consideran mas completas
es la realizada por Robles et al. (2006) donde evaluaron los efectos de un
entrenamiento conductual en habilidades de comunicacion sexual asertivay en
el uso correcto del condon sobre el auto-informe del uso consistente del condén, vy,
por otro lado, investigaron la relacién entre la habilidad conductual demostrada
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para usar el condén y el auto-informe de su uso. Las variables estudiadas fueron
uso del condoén en relaciones sexuales en general, uso del condén en la dltima
relacién sexual, consistencia en el uso del conddn, uso correcto del condon,
habilidades de comunicacion sexual asertiva y un conjunto de estrategias que se
utilizaron en el programa de intervencion. Los participantes fueron 50 estudiantes.
Se llevaron a cabo 8 sesiones, las sesiones tuvieron una duracién de 2 horas cada
una; a lo largo de dichas sesiones se utilizaron distintas dinAmicas que ilustraron
las tematicas que se abordaron en cada sesion, modelamiento, juego de roles,
retroalimentacion y transferencia del entrenamiento. En la post-evaluacién de las
variables medidas a través de la observacion directa se encontré una ejecucion
mas alta en el grupo de intervencidon que la obtenida en el grupo control,
encontrandose diferencias significativas (t=-18.46, p=.000); en las dos habilidades
de comunicacion sexual asertiva ocurrio un incremento pero este no fue
significativo. No hubo diferencias entre grupos en el autoreporte del uso del
condodn en las relaciones sexuales en general, uso del conddn en la ultima relacién
sexual y consistencia en el uso del condon. Los resultados obtenidos en la
presente investigacion demostraron la importancia de considerar en los programas
de intervencién conductual para prevenir el VIH/SIDA un entrenamiento en la
habilidad para usar correctamente el condén y en la habilidad para comunicarse

sexualmente con padres y pareja.

Existen investigaciones (Karofsky et al., 2000; DiClemente et al., 2001,
Clawson & Reese-Weber, 2003; Hutchinson et al., 2003 y Aspy et al., 2007) que
demuestran el papel que juegan los padres al hablar sobre temas de sexualidad
con sus hijos y la relacion que esto tiene con las conductas de riesgo de los
adolescentes, es decir, cuando existe una mayor frecuencia entre la comunicacién
entre padres e hijos, hay una mayor probabilidad de que los adolescentes tengan
una conducta sexual protegida, por ello, es importante realizar una revision

sistematica de cémo ha sido abordada dicha tematica hasta el momento.
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COMUNICACION SEXUAL CON PADRES Y MADRES

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2010) ha sefialado que para poder
reducir las conductas sexuales de riesgo, es necesario proporcionar informacion
clara y objetiva sobre sexualidad, asi como formar a los adolescentes en
habilidades que les permitan resistir las presiones que los llevan a ser
sexualmente activos sin proteccion. Algunas investigaciones encaminadas a
promover la salud sexual de adolescentes y jovenes universitarios (Moreno et al.,
2008; Robles et al., 2006) han estado enfocadas hacia el estudio de los factores
asociados a la conducta sexual de riesgo; entre dichos factores se encuentra la
comunicacion sexual con los padres. A continuacion se analizan algunos estudios
gue destacan la importancia de la comunicacion sobre temas de sexualidad y su
relacién con el patron de conducta sexual de los adolescentes, al mismo tiempo
gue se realizara una revision enfocada a la forma de como se ha evaluado dicha

variable de interés (comunicacion sexual).
4.1 Comunicacion Sexual y Patron de Conducta Sexual

El objetivo de la investigacion realizada por Romer et al. (1999) fue estudiar la
comunicacion sexual entre padres e hijos y el patréon de conducta sexual.
Participaron 355 (182 mujeres y 173 hombres) pre-adolescentes sudafricanos
elegidos al azar, con edades de 9 a 17 afios. Los cuestionarios fueron
computarizados y autoadministrados, dichos cuestionarios estuvieron compuestos
de las siguientes escalas: patron de conducta sexual, comunicacion sexual entre
padres e hijos, la percepcion de los padres acerca de las actividades de sus hijos
fuera de casa, quién esta mas al pendiente del cuidado de los preadolescentes.
Se encontr6 que el 45%de los participantes han tenido sexo vaginal, el 63% de los
hombres y el 29% de las mujeres son sexualmente activos, el 70% de los
preadolescentes mencionaron que su madre estd mas al pendiente de ellos que

su padre, mientras que el 5% menciond que son sus padres quienes estan al
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pendiente de ellos, por lo que los preadolescentes que estdn mas supervisados
son los que retardan su debut sexual. Asimismo los adolescentes se comunican
con mayor frecuencia con sus madres; los hombres usan con mayor frecuencia el
condon gue las mujeres; aunado a esto se encontrd que los que se comunican con
mayor frecuencia con sus padres utilizan con mayor frecuencia el condén. Los
autores concluyen que se tiene que dar un entrenamiento para padres o para el
personal que esta al cuidado de los adolescentes, ya que podria ser una
estrategia eficiente para reducir riesgos en el comportamiento sexual, asimismo
entrenar habilidades en los adolescentes para que desarrollen un patron de

conducta sexual preventivo.

Karofsky et al. (2000) estudiaron la comunicacion entre padres y
adolescentes y el inicio de las relaciones sexuales. Participaron 203 adolescentes;
los sexualmente activos tenian una edad promedio de 17 afios mientras que los no
activos tuvieron una edad promedio de 14.9 afos. Los cuestionarios fueron
autoadministrados; las variables a evaluar fueron comunicacién sexual entre
padres y adolescentes, conducta sexual y uso de alcohol y drogas. Los resultados
muestran que el grupo de los sexualmente activos se comunican con menor
frecuencia con sus padres, los adolescentes en general se comunican con mayor
frecuencia con su madre que con su padre y las mujeres son las que se
comunican con mayor frecuencia con ambos padres. El 40% de los adolescentes
no consume alcohol y el 96% no consume drogas. Las razones principales por las
gue los adolescentes no han iniciado su vida sexual son no querer tener un
embarazo, una infeccion de transmision sexual, porque no ha existido la
oportunidad y por los valores inculcados por los padres. Un dato extra que
encontraron los autores fue que mientras crecen los adolescentes decrece la
frecuencia de la comunicacibn sexual con padres, incrementando el
comportamiento sexual de riesgo en los adolescentes. Existe una correlacion entre
la comunicacion sexual y el retardo del debut sexual. Asimismo existe una relacion

entre la comunicacion entre madres y adolescentes y la abstinencia.
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Aunado a esta investigacion, DiClemente et al. (2001) investigaron la
relacion entre la comunicacion sexual entre padres y adolescentes mujeres y el
patron de conducta sexual asi como la autoeficacia percibida para negociar el uso
del condon y rechazar un encuentro sexual. Participaron 522 adolescentes
afroamericanas sexualmente activas con una edad promedio de 16 afios, las
variables a evaluar fueron datos demograficos, comunicacion sexual entre padres
y adolescentes (mujeres), comunicacién sexual con la pareja, patron de conducta
sexual y autoeficacia percibida para negociar el uso del condén y rechazar un
encuentro sexual. Los autores encontraron las siguientes relaciones: una minima
frecuencia de la comunicacién sexual entre padres y adolescentes se relacioné
con no utilizar algin método anticonceptivo en los Ultimos seis meses y en los
ultimos cinco encuentros sexuales (OR=1.7 y OR=1.6) respectivamente. Las
adolescentes que se comunican con menor frecuencia con sus padres también lo
hacen con su pareja (OR=3.3) por lo que tienen una baja autoeficacia para
negociar el uso del conddn con su pareja. Los autores concluyen que al no
comunicarse sobre temas sexuales con las adolescentes, ésta son mas
vulnerables a llevar a cabo comportamientos de riesgo, ya que no cuentan con el
conocimiento y las habilidades suficientes para negociar el uso del condén o
simplemente para rechazar encuentros sexuales; asimismo, al existir
comunicacion sexual entre padres y adolescentes se podria incrementar la
comunicacion con la pareja, ya que dichos autores consideran a los padres como

una clave importante en la educacién sexual de los adolescentes.

Gayet, Rosas, Magis y Uribe (2002) realizaron una investigacion para
conocer la relacién entre el patrén de conducta sexual y si ciertas caracteristicas
de los jovenes influyen en la eleccion de las personas con quienes hablan del
SIDA. Participaron 7393 adolescentes (52% hombres y 48% mujeres) con edades
entre 15 y 19 afos, el 33.6% fueron sexualmente activos; la encuesta fue
autoadministrada. Las variables a evaluar fueron patron de conducta sexual y
comunicacion sobre el SIDA. Los autores encontraron que los hombres hablan 4.7

veces mas sobre el SIDA con su padre que las mujeres, y las mujeres hablan con
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su madre 3.2 veces mas que los hombres. Los sexualmente activos hablan 1.3
veces mas con los amigos que los sexualmente inactivos y a su vez los inactivos
hablan 1.7 veces mas con sus maestros que los activos; debido a esto, los autores
concluyen que la actividad sexual parece propiciar un mayor acercamiento entre
pares, relegando el &mbito familiar a un segundo lugar; asimismo mencionan que
ciertos factores si intervienen a la hora de hablar sobre el SIDA, por ejemplo el
nivel social al que pertenecen los adolescentes, su actividad sexual y laboral y el

S€eXo0.

En el 2003 Clawson y Reese-Weber estudiaron el primer momento en el
gue se discute sobre temas de sexualidad entre padres e hijos y la relacion que
esto tiene con la cantidad de la comunicacion sexual asi como las conductas de
riesgo de los adolescentes. Participaron 214 adolescentes con una media de edad
de 19.9 afos (101 fueron hombres y 113 mujeres), el 10% reportaron no haber
tenido su debut sexual. Las variables evaluadas fueron cantidad de la
comunicacion sexual entre padres e hijos, el tiempo en que se presentaron los
primeros debates sobre sexualidad entre padres e hijos y el patron de conducta
sexual. Los resultados mostraron que el 36.9% de los adolescentes tuvo su primer
acercamiento para hablar a tiempo sobre temas de sexualidad con sus padres
mientras que el 57.9% tuvo su primer acercamiento a destiempo, es decir, cuando
ya habian iniciado su vida sexual. La edad media de la primer discusién que se
presentd sobre temas sexuales con el padre fue a los 13.4 afios mientras que con
la madre a los 13.11 afos. La media de edad del debut sexual fue 16.8 afos en
hombres y 16.74 afos en mujeres, aunado a esto el 24.8% de todos los
adolescentes registraron el uso del condon en los dltimos 30 dias. Los
adolescentes que discuten sobre temas sexuales con padres y madres reportaron
tener un inicio sexual tardio, haber tenido pocas parejas sexuales y usar métodos
anticonceptivos con mayor frecuencia. Los autores concluyen que efectivamente
es importante conocer el primer acercamiento que se tiene con los adolescentes al

hablar sobre temas de sexualidad, ya que en un inicio las platicas pueden ser muy
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directivas y superficiales, mientras se tenga una mayor frecuencia en la

comunicacion las platicas pueden ser mas interactivas e incluir mayor informacion.

Hutchinson et al. (2003) estudiaron la relacién entre madres e hijas respecto
a la comunicacibn sobre temas de sexualidad. Participaron 219 mujeres
adolescentes con una edad promedio de 15.5 afios. Se les aplicd un pretest y un
postest a los tres meses siguientes; las variables a evaluar fueron patron de
conducta sexual y comunicacion sexual entre madres e hijas. El 89% de las
adolescentes reportaron ser sexualmente activas, el 52% tuvieron relaciones
sexuales sin proteccion los ultimos tres meses y el 16% reportd haber tenido
varias parejas sexuales. Los resultados muestran una correlacion positiva al
hablar sobre el uso del conddn entre madres e hijas y el protegerse en un
encuentro sexual (r=.17, p<.05), asimismo, se encontré una correlacion negativa
entre discutir sobre tener relaciones sexuales y el nimero de episodios sexuales
gue han tenido las adolescentes (r=-.19, p<.05). Por otro lado, el mejor predictor
en disminuir comportamientos de riesgo fue la comunicacién, ya que se
encontraron diferencias significativas en la pre y postevaluacién, por ejemplo, las
frecuencia de tener encuentros sexuales disminuyé y aumenté el uso del
preservativo (x’=.05, p<.05 y x?=.06, p<.05 respectivamente). Los autores
concluyen que en efecto, la comunicacion sobre temas sexuales entre madres e
hijas influye en la disminucion de comportamientos de riesgo, sin embargo, no se
puede dejar de lado otros factores que influyen en dicha comunicacion, por
ejemplo, la percepcién que tienen la madres respecto al sexo o al hecho de que
sus hijas tengan relaciones antes del matrimonio. Asimismo, no se puede dejar de
lado el papel de los padres, que si bien, son los que menos se comunican,

intervienen en esas interacciones y se deben tomar en consideracion.

A diferencia de la investigacion descrita anteriormente en la que se evalud
sélo el papel de la madre en la comunicacién sexual, en el estudio de Fasula y
Miller (2006) se examinaron los efectos de las respuestas de las madres al discutir

sobre temas sexuales con adolescentes que no han iniciado una vida sexual.
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Participaron 530 adolescentes (41% afroamericanos y 59% hispanos), los cuales
no han iniciado su vida sexual, con edades entre los 14 y 16 afos. Las variables
medidas fueron: la percepcion que tienen los adolescentes respecto a las
respuestas que las madres tienen al comunicarse sobre temas de sexualidad, la
percepcidn de los adolescentes respecto a la actividad sexual de sus compafieros
y el patron de conducta sexual. El 70% de las adolescentes reportaron no tener la
intencién de iniciar su vida sexual y el 53% de los adolescentes manifestaron tener
la intencién de iniciar su vida sexual. Existieron diferencias significativas entre
hombres y mujeres sobre la percepciéon que tienen sobre las respuestas de sus
madres al hablar sobre temas de sexualidad, sin embargo, no hubo relacién entre
las personas que no tienen la intencién de iniciar su vida sexual (x*=7.533, p>.05).
Asimismo, el 24% de los adolescentes reportaron una percepcion alta a no tener
relaciones sexuales respecto a las respuestas que las madres tienen al
comunicarse sobre temas de sexualidad; aunado a esto se encontré que los
adolescentes que tienen la intenciébn de iniciar su vida sexual tienen una
percepcidn alta respecto a la actividad sexual de sus compafieros. Por otro lado,
hubo una relacion entre la percepcién de los adolescentes respecto a la actividad
sexual de sus comparieros y la percepcion que tienen de acuerdo a las respuestas
de sus madres, esto ultimo se correlacioné significativamente con la intencion de
retrasar el debut sexual (OR=1.041, p<.0l). Referente a estos resultados, se
concluye que los adolescentes al saber que sus compaferos son sexualmente
activos tienden a imitarlos y a ser como ellos, sin embargo la comunicacién con la
madre sobre temas de sexualidad podria prevenir ciertos comportamientos de
riesgo en adolescentes, es por eso que los autores proponen intervenciones hacia
los padres para que éstos a su vez puedan proporcionar una educacion sexual a
sus hijos sobre todo al comunicarse asertivamente para disminuir

comportamientos de riesgo.

Zhang, Li, Shah, Baldwin y Stanton (2007) mencionan que existen pocos
estudios sobre comunicacién entre padres e hijos realizados en el area del mundo

oriental debido a que el tema de la sexualidad ha sido un tabu permeado por el
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taoismo; sin embargo, a partir de los afios 70°s se ha incrementado el nUmero de
conductas de riesgo de los adolescentes, por lo que estos autores examinaron el
patron de conducta sexual y su relacion con la comunicacion sexual entre padres y
adolescentes, asimismo exploraron si existe una relacion con el inicio de las
practicas sexuales de los adolescentes. Se eligieron al azar 27 comunidades de
Jilin, China y se invitd a participar a adolescentes que tuvieran entre los 16 y 24
afos de edad. La muestra estuvo compuesta por 682 adolescentes (322 mujeres y
360 hombres) con una edad promedio de 17.4 afos, las encuestas fueron
autoadministradas, las variables a evaluar fueron comunicacién sexual con
padres, calidad de la comunicacion en general con los padres, debut sexual y si
los padres son la fuente principal acerca del conocimiento sexual de los
adolescentes. El 16% de los hombres y el 5% de las mujeres reportaron haber
tenido relaciones sexuales, el 66% de las adolescentes y el 57% de los hombres
piensan que es muy facil comunicarse con su madre, el 19% de las mujeres y el
4% de los hombres consideran a la madre como la fuente principal del
conocimiento sexual; mientras que el 21% de las mujeres y el 6% de los hombres
reportaron que su padre es la ultima fuente del conocimiento sexual. Los hombres
reportaron tener una mayor frecuencia de comunicacion con los padres mientras
que las mujeres reportaron tener una mayor frecuencia de comunicacion con la
madre, el 26% de los adolescentes sexualmente activos reportd tener una
comunicacion con la madre, mientras que el 7% igualmente de los adolescentes
sexualmente activos reportaron no haber tenido una comunicacién con la madre,
sin embargo no se sabe si dicha comunicacién la tuvieron antes o después del
debut sexual. Entre la comunicacion sexual y el debut sexual existié6 una relacion
significativa. Los autores concluyen que la comunicacién ya sea sobre sexo o
cualquier otra cosa es un factor importante por lo que se debe potenciar la
comunicacion con el padre y estudiar particularmente de qué hablan padres e
hijos.

Del mismo modo, Aspy et al. (2007) llevaron a cabo un estudio para probar
la hip6tesis de que los adolescentes que se comunican con sus padres respecto al
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comportamiento sexual, al rechazo de encuentros sexuales y al embarazo, llegan
a tener una vida sexual con poca frecuencia, que aquellos adolescentes que no lo
hacen. Seleccionaron aleatoriamente a 1083 adolescentes (51% mujeres y 49%
mujeres) con una media de edad de 15 afios. Los cuestionarios se aplicaron a
través de un procesador, los datos recabados fueron comunicacion entre padres e
hijos en general, patron de conducta sexual y comunicacion sexual entre padres e
hijos. Los adolescentes que reportaron tener una minima frecuencia de
comunicacion en lo general con sus padres, presentaron una mayor frecuencia de
relaciones sexuales, mientras que los adolescentes que se comunican con sus
padres sobre posponer relaciones sexuales, efectivamente presentan una baja
frecuencia de tener relaciones sexuales; la variable de tener relaciones sexuales
se correlaciond con la variable de instruir a los hijos a rechazar peticiones
sexuales (OR=.-26, p<0.01); los adolescentes que se comunican sobre temas
sexuales con sus padres son los que han tenido una sola pareja sexual, por lo que
los autores concluyen que la comunicacién entre padres e hijos sobre una gran
variedad de temas sexuales como métodos anticonceptivos, infecciones de
transmision sexual, embarazo, etc., es un factor que juega un papel importante en
los comportamientos de riesgo de los adolescentes al retrasar el inicio sexual,

practicar sexo protegido y seguro y rechazar o posponer encuentros sexuales.

Aunado a las investigaciones anteriores existen pocos estudios dedicados a
investigar el rol que juega la comunicacion sexual entre padres e hijos respecto a
la presion sexual que enfrentan los adolescentes, por lo que Teitelman, Ratcliffe y
Cederbaum (2008) examinaron los factores asociados a los comportamientos de
riesgos en mujeres afroamericanas e hispanas, asimismo examinaron la
comunicacion entre padres e hijos respecto a la presion sexual y creencias de las
madres. Participaron 118 mujeres de edades entre 15 y 19 afios, los cuestionarios
fueron autoadministrados, las variables a evaluar fueron comunicacién entre
padres e hijos respecto a comportamientos de riesgo, comunicacioén entre padres
e hijos respecto a la presién sexual, normas de género (creencias de la madre

respecto al poder en una relacion) y practica para prevenir el VIH-SIDA. El 90% de
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las mujeres tenia novio y el 56% reportd haber sido sexualmente activas. Los
resultados sefalaron que las adolescentes que se comunican con mayor
frecuencia con las madres y dialogan sobre la presion social de los amigos para
tener sexo, son los que usan con mayor frecuencia el condén (OR=2.25, p<.05) y
resisten la presion sexual de sus parejas (OR=2.12, p<.05) siendo resultados
significativos. La comunicaciéon con el padre respecto a la prevencion del VIH-
SIDA no fue significativa. Por otro lado, la comunicacion entre padres e hijas sobre
la presion sexual se correlaciond con una frecuencia elevada en el uso del
condon. Los autores mencionan que los resultados apoyan la literatura, mostrando
una correlacién entre la comunicacion entre padre e hijos y la disminucién de las
practicas de riesgo, sin embargo, no se sabe si los padres dialogan con sus hijas
antes o después que las mujeres han iniciado su vida sexual, por lo que no se

sabe si esto puede influir o no.

El objetivo de la investigacion realizada por Usher-Seriki, Smith y Callands
(2008) fue estudiar los vinculos de diferentes dimensiones acerca de la
comunicacion sexual entre madres e hijas: la calidad de la relacion entre madre e
hija, comunicacién sexual entre madre e hija, comunicacién entre madre e hija
sobre valores sexuales y la percepcion de las adolescentes respecto a las
actitudes hacia el sexo de sus madres. Establecieron cuatro hipotesis: la relacion
entre madres e hijas esta asociada con la actividad sexual de las adolescentes, la
frecuencia de la comunicacion sobre temas de sexualidad entre madres e hijas
estd asociada con la actividad sexual de las adolescentes, a mayor frecuencia de
discutir sobre valores sexuales entre madres e hijas, menor la actividad sexual de
las adolescentes y la aprobacién de las madres sobre tener relaciones sexuales
antes del matrimonio esta relacionado con la actividad sexual de las adolescentes.
Participaron 274 afroamericanas, la edad media de las adolescentes fue 16.05
afos, los cuestionarios fueron autoadministrados, examinando las siguientes
variables: calidad de la relacibn madre-hija, comunicacién sexual entre madres e
hijas, comunicacion sobre valores sexuales, patron de conducta sexual, Yy

aprobacion de la madre de tener relaciones sexuales antes del matrimonio. Los
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resultados mostraron que el 39% de las adolescentes han iniciado su vida sexual,
de acuerdo a las correlaciones se encontrd que las madres quienes discuten sobre
temas de sexualidad con sus hijas, tienen una relacién positiva entre ellas (r=.20)
asimismo las hijas que discuten sobre temas de sexualidad con sus madres
también discuten sobre valores sexuales (r=.68), sin embargo las adolescentes
sexualmente activas tienen una relacion positiva con su madres (r=.16), la
aprobacion de las madres sobre tener relaciones sexuales antes del matrimonio
no se correlaciondé con una mayor actividad sexual de las adolescentes, estos
resultados apoyan la primer hipétesis, teniendo una relacion positiva entre madres
e hijas menor actividad sexual de las adolescentes, asimismo los resultados
apoyan y sostienen las demas hipétesis indicando en general que la calidad de la
relacion madre-hija y aspectos de la comunicacion sobre temas sexuales tienen
una relacion con el patron de conducta sexual de las adolescentes, los autores
enfatizan en la necesidad de considerar varias dimensiones en la comunicacién
sobre temas de sexualidad entre madres e hijas asimismo de realizar estudios
longitudinales y examinar si todas las variables aqui estudiadas podrian retardar el

inicio sexual de las adolescentes.

Frias et al. (2008) investigaron las tematicas mas frecuentes que abordan
los adolescentes con sus padres y pareja, la frecuencia con que abordan dichos
temas, determinar con cual de los padres es mas frecuente ese tipo de
conversaciones y evaluar si conversar sobre temas sexuales con los padres y la
pareja se asocia con la intencién de tener relaciones sexuales y de usar condoén,
se evaluaron a 240 estudiantes aplicandoles un autoinforme para obtener
informacion sobre: diversidad de temas que abordan los adolescentes con sus
padres y pareja, frecuencia al hablar sobre dichos temas, intencion de tener
relaciones sexuales en los préximos seis meses y la intencion de usar condén, de
acuerdo con los resultados, el tema que méas abordan los jovenes sexualmente
activos con sus padres es el de embarazos no deseados (88%), mientras que para
qguienes no tienen relaciones sexuales, el tema principal es el VIH/SIDA (74%), el

principal tema que los jovenes con y sin vida sexual abordan con sus parejas es el
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condoén (72% y 53% respectivamente). Los resultados también indican que hay
una relacion entre el haber debutado sexualmente o no, el tema abordado y la
persona con quien se habla de esos temas, finalmente se encontré una relacion
positiva entre el comunicarse con sus padres y la intencion del uso del condén
(rho=.205, p<.01).

Joffe y Franca-Koh (2001) exploraron la relacion entre la comunicacion no
verbal, los comportamiento de riesgo de los adolescentes y sentimientos de
culpabilidad respecto a estos comportamientos. Participaron 137 jovenes
sexualmente activos (57% mujeres y 43% hombres) con una edad promedio de
23.9 afos, el numero promedio de parejas sexuales que han tenido los varones es
de 12.8, mientras que las mujeres en promedio han tenido 7.7 parejas sexuales;
las variables evaluadas fueron: patron de conducta sexual, comunicacién sexual
no verbal entre padres y adolescentes y se aplicé un inventario de culpabilidad
sexual. Los resultados muestran que las mujeres, comparadas con los hombres,
perciben un mayor nivel de afecto y carifio de los padres hacia ellas; asimismo,
ellas perciben que los padres son mas carifiosos que sus mamas, sin embargo los
hombres perciben a su madre como la mas carifiosa. Por otro lado, las mujeres
creen que sus madres son mas accesibles que sus padres, mientras que los
hombres piensan lo contrario. De acuerdo con el analisis de correlacion, los
autores encontraron que la comunicacién sexual no verbal entre padres y
adolescentes se correlaciono significativamente con el inicio de la vida sexual (r=-
.20; p<.05), aunado a esto el inicio de la vida sexual se correlacion6é con la
apertura que tienen los padres con sus hijos (r=-.22; p<.05), finalmente la variable
expresion de afecto entre padres y adolescentes se correlaciond con el nimero de
parejas sexuales (r=-.18; p<.05); el sentimiento de culpabilidad y la comunicacién
sexual no verbal entre padres y adolescentes no se correlacionaron. Los autores
concluyen que existe una relacién entre la apertura que tienen los padres con sus
hijos y el inicio del debut sexual, asi como la expresiéon de carifio entre padres y
adolescentes y el niumero de parejas sexuales, sin embargo no existio una

relacion entre la comunicaciébn sexual no verbal y el uso de métodos
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anticonceptivos, lo que demuestra que la comunicacion sexual verbal tiene una
influencia mayor en disminuir comportamientos de riesgo en adolescentes, ya que
en ocasiones en la comunicacion sexual no verbal se omiten muchos mensajes
directos o que dichos mensajes los adolescentes no sepan coOmo interpretarlos, ya
gue la comunicacién no verbal es tan difusa y amplia que el significado puede ser
interpretado de diferentes formas.

Finalmente, Raffaelli y Green (2003) estudiaron la frecuencia de la
comunicacion sexual entre padres y jovenes (97 mujeres y 69 hombres) de 21.4
afos de edad promedio. Se les administré un cuestionario, las variables evaluadas
fueron: comunicacion directa e indirecta sobre temas de sexualidad entre padres y
jovenes y educacion de los padres. Los resultados muestran que los y las jovenes
presentan una mayor comunicacion directa sobre temas de sexualidad con ambos
padres, las mujeres presentaron una mayor frecuencia al comunicarse
directamente con la madre (t=1.474, p<.01) y una menor comunicacion indirecta
con el padre (t=3.02, p<.01).De acuerdo al analisis de correlacion, la comunicaciéon
directa sobre temas de sexualidad entre madres y jovenes se correlaciond con el
género femenino (r=.25, p<.001) y el nivel educativo de la madre (r=.26, p<.001),
por otro lado, la comunicacion directa sobre temas de sexualidad entre padres y
jovenes se asocio solamente con el nivel educativo del padre (r=.29, p<.001). Los
autores concluyen que los padres latinoamericanos se comunican directamente
con una menor frecuencia, aunado a esto, presentan una mayor frecuencia al
comunicarse indirectamente, lo que ocasiona varias barreras permeadas por la
cultura occidental, asi como la transmisién de mensajes poco claros, lo que
aumenta que los jovenes no sepan coOmo protegerse sobre ITS o embarazos no

deseados.

Como se puede observar, todas estas investigaciones tienen ciertas
similitudes, existe una relacibn entre la comunicacion y el comportamiento
preventivo de los adolescentes, las mujeres tienden a comunicarse con mayor

frecuencia con ambos padres, sin embargo son las madres que hablan con mayor
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frecuencia con sus hijos; en la literatura se ha encontrado una relacién entre la

comunicacion y ciertas variables psicosociales que se describiran a continuacion.

4.2 Comunicacion Sexual y Variables Psicosociales

Existen investigaciones enfocadas a estudiar la comunicacion sexual entre padres
e hijos y variables adicionales como son: las actitudes, el conocimiento que tienen
los adolescentes respecto a temas de sexualidad y creencias o0 percepciones
hacia el uso de métodos anticonceptivos o de llegar a tener relaciones sexuales;
por lo que es importante analizar esto, debido a que se han encontrado datos que
demuestran una relacién entre la comunicacion y ciertos factores psicosociales
(creencias, intenciones, norma subjetiva, etcétera) de acuerdo con esto a
continuaciéon se presenta una serie de estudios que describen lo antes

mencionado.

Somers y Paulson (2000) mencionan que dentro del desarrollo sexual estan
tres factores inmersos: conocimientos sobre sexualidad, actitudes vy
comportamientos, por lo que se deben considerar al hacer una investigacion
dichos factores, ya que se ha encontrado que dichas variables se relacionan con
la comunicaciéon entre padres y adolescentes por lo que el objetivo de dicho
estudio fue conocerla relacion que existe entre la comunicacion sexual entre
padres y adolescentes y las siguientes variables: conocimientos sobre sexualidad,
actitudes y comportamientos. Participaron 157 adolescentes con una edad
promedio de 16.2 afos, las variables evaluadas fueron: afecto, carifio, cercania o
intimidad con los padres, frecuencia de la comunicacién sexual entre padres y
adolescentes, conocimientos, actitudes y comportamientos respecto a la
sexualidad. De acuerdo a los resultados, los adolescentes reportaron niveles altos
de intimidad con el padre asi como comportamientos de riesgo mas que las
mujeres, mientras que éstas mostraron un mayor nivel de conocimientos y una
intimidad mayor con la madre. Las adolescentes reportaron una mayor frecuencia

de comunicacion con la mam& y con el papa; existi6 una relacion entre la
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comunicacion con los padres y la conducta preventiva (r=.95, p<.05). Por otro
lado, los adolescentes que presentaron una menor comunicacién con sus padres,
mostraron un numero mayor de comportamientos de riesgo (r=-.97, p<.05).
Finalmente, no existid una relacién del carifio y el afecto hacia los padres con la
comunicacion sexual, de acuerdo con esto, los autores concluyen que el género
juega un papel importante al entablar una comunicacion con los padres, siendo las
mujeres las que reciben mas platicas de sexualidad, lo que se manifiesta en una

conducta sexual protegida por parte de las mujeres.

La comunicacion también ha estado asociada con el nivel de comodidad a
la hora de hablar sobre temas de sexualidad, asi lo demuestran Somers y Vollmar
(2006), que estudiaron las diferencias por raza en la percepcion de la
comunicacion sexual entre padres y adolescentes. Participaron 672 adolescentes
(231 hombres y 441 mujeres), la edad promedio fue de 15.97 afios. 204
afroamericanos, 181 caucasicos, 183 hispanos y 104 otros. Las variables
evaluadas fueron intimidad/cercania con los padres, comunicacion sexual,
comodidad al comunicarse sobre temas de sexualidad, actitudes hacia el sexo.
Los resultados mostraron que existieron diferencias significativas en las siguientes
variables: intimidad/cercania hacia la madre (F=3.76, p<.05), comunicacion sexual
entre madres y adolescentes (F=9.58, p<.05), comodidad al hablar sobre temas de
sexualidad (f=7.35, p<.05). los autores concluyen que los hispanos vy
afroamericanos se comunican con mayor frecuencia que los caucasicos, asimismo
estos ultimos sienten mayor incomodidad al hablar con sus padres sobre temas de
sexualidad, por otro lado, las mujeres tienden a comunicarse con mayor frecuencia
que los hombres y con las madres son con las que platican mas sobre temas de
sexualidad, los adolescentes; asimismo los autores sefialan que tanto la madre
como el padre juegan roles diferentes en la educacion de sus hijos por lo que las
investigaciones deben enfocarse a que los padres conozcan dichos roles y ayuden
en la salud sexual de sus hijos.
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El objetivo de la investigacién realizada por Parra (2007) fue estudiar la
evolucion de la comunicacion entre los adolescentes y sus padres a lo largo de la
adolescencia y la percepcion que tienen los adolescentes de la comunicacién con
sus padres. El trabajo tuvo un seguimiento longitudinal, la muestra estuvo
compuesta por 101 adolescentes (38 hombres y 63 mujeres); las edades medias
fueron 13.11, 15.38 y 17.85 afios en la adolescencia inicial, media y tardia
respectivamente. Los cuestionarios fueron autoadministrados durante la
adolescencia inicial, media y tardia, las variables evaluadas fueron datos
demograficos y comunicacion familiar donde se incluian diversos temas como
sexualidad, drogas, amistades, tiempo libre, etc. Los resultados muestran que la
comunicacion de las mujeres adolescentes con sus madres tuvo un incremento
significativo a lo largo de los afios (F=6.36, p=0.003), principalmente entre la
adolescencia inicial y media. En el caso de los varones adolescentes no se
observaron cambios significativos. Ellos en general dialogan con sus madres con
mayor frecuencia en todos los tramos de la adolescencia, sin embargo, las
adolescentes se comunicaron mas con sus madres que los adolescentes
(F=11.50, p=0.001); encontrandose diferencias significativas en la adolescencia
media (F=10.33, p=0.002) y tardia (F=10.64, p=0.002). Segun la percepcién de los
adolescentes los temas que con mayor frecuencia hablan con sus padres son los
referidos al empleo del tiempo libre y los amigos, las normas de la familia, sus
gustos e intereses y los planes de futuro. Por el contrario, rara vez hablan sobre
sexualidad en general y menos aun sobre su propia conducta sexual; la frecuencia
de la comunicacion de los adolescentes con sus madres no cambia a través de los
afios, sin embargo, hablan mas sobre temas como sus gustos e intereses (F=3.70,
p=0.028) o las normas del hogar (F=4.78, p=0.001). A medida que transcurren los
afos los adolescentes tienden a dialogar con mayor frecuencia con sus padres
(F=4.19, p=0.019), sin embargo, en el caso de los adolescentes la comunicacion
con el padre sufre un decremento entre la adolescencia inicial y media que parece
recuperarse ligeramente en la tardia. Los resultados sobre la comunicacion con la
madre indican que si bien, las chicas hablan més con sus madres a medida que

transcurren los afos, especialmente en el caso de aquellas que manifestaron una
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menor comunicacion en la adolescencia inicial, la frecuencia de comunicacion de
los adolescentes no experimenta cambios, sin embargo no se habla con la misma
frecuencia sobre temas de sexualidad lo que los autores apuntan que se deben
enfatizar las platicas sobre temas sexuales debido a que existe una relacion entre

la comunicacion y una mayor conducta sexual preventiva.

Gallegos, Villarruel, Gébmez, Onofre y Zhou (2007) investigaron el nivel y el
tipo de conocimiento sexual de los padres e hijos y la comunicacion sobre temas
de sexualidad entre éstos. Participaron 829 adolescentes mexicanos (458 mujeres
y 371 hombres) y uno de los padres de cada uno de ellos, la media de la edad fue
15.2 afios, menos del 10% reporté haber iniciado su vida sexual en una edad
promedio de 14.5 afios, el 83% de los padres fue de sexo femenino, la media de
edad de éstos fue de 42.7 afos, el 15.7% concluyd la preparatoria, el 72% de las
familias es de clase media. Los cuestionarios fueron autoadministrados a los 6 y
12 meses después de la intervencion, las medidas fueron las siguientes:
conocimientos sobre el VIH/SIDA y otros temas de sexualidad, escala de
comunicacion sexual y en general y nivel socioecondmico. Los resultados
muestran que los padres presentaron un nivel alto sobre conocimientos en temas
de sexualidad en comparacién con sus hijos (t=7.20, p<.001), sin embargo, tanto
padres como adolescentes reportaron un conocimiento deficiente en el uso del
condon. Respecto a la comunicacion en general, los padres reportaron que tenian
una comunicacion alta con sus hijos mientras que la comunicacion sobre temas de
sexualidad tanto los padres como los adolescentes reportaron una comunicacion
deficiente. No existen diferencias significativas respecto al nivel educativo y la
comunicacion sexual y general. Por otro lado, niveles altos en educacion se
asociaron con niveles altos en conocimientos sobre temas de sexualidad
(F=2.783, p<.001). Asimismo, los padres presentaron mayor conocimiento sobre
temas de sexualidad que las madres. Los autores concluyen que el conocimiento
sobre temas de sexualidad y la comunicacién son habilidades e importantes
herramientas que los padres pueden utilizar con sus hijos a la hora de entablar un
didlogo, debido a que existen estudios (DiClemente et al., 2001; Aspy et al., 2007)
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gue reportan cdmo una alta frecuencia con la que se comunican padres e hijos

esta relacionada con un menor nimero de conductas sexuales de riesgo.

El objetivo de Schouten, Putte, Pasmans y Meeuwesen (2007) fue conocer
cudles son los factores (creencias, norma subjetiva y autoeficacia percibida)
asociados a la cantidad y el contenido de la comunicacién sexual entre padres y
adolescentes. Participaron 481 adolescentes (204 hombre y 275 mujeres) con
edad promedio de 15.9 afios, se les administré un cuestionario, las variables a
evaluar fueron: creencias de los adolescentes respecto a la comunicacion sexual
entre éstos y sus padres, norma subijetiva, autoeficacia percibida, frecuencia de la
comunicacion sobre temas de sexualidad. Se encontr6 que el 62.9% de los
adolescentes ha tenido una comunicacién sexual con sus padres en el ultimo afo,
asimismo se encontraron diferencias significativas entre hombre y mujeres, éstas
Gltimas se comunican mas que los adolescentes (x2=22.6, p<.001), los temas mas
frecuentes sobre sexualidad en la comunicacion fueron: eleccion de la pareja,
tener relaciones sexuales y métodos anticonceptivos. Los adolescentes se
comunican con mas frecuencia sobre temas de sexualidad con sus padres que las
adolescentes, sin embrago, en general los adolescentes se comunican mas con
los amigos, seguido de las madres, hermanos (as) y padres. De acuerdo al
analisis de correlacion existiéo una relacién significativa entre la norma subjetiva y
las creencias acerca de la comunicacion sexual entre padres y adolescentes
(r=.30, p<.05), asimismo existi6 una correlacion moderada alta entre la
autoeficacia percibida y las creencias acerca de la comunicacion sexual entre
padres y adolescentes (r=.68, p<.05).Por otro lado, existieron diferencias
significativas entre hombres y mujeres sobre las creencias acerca de la
comunicacion sexual, presentando las mujeres un grado mayor (t= 1.474, p<.01).
Los autores concluyen que en efecto la norma subjetiva, la autoeficacia percibida y
las creencias acerca de la comunicacion sobre temas de sexualidad entre padres
y adolescentes son predictores para comunicarse con los padres, sin embargo, las
creencias fueron el predictor mas fuerte, asimismo cuando se tienen creencias

positivas existe una tendencia mayor a comunicarse sobre temas de sexualidad, lo
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gque en dicho estudio las mujeres reportaron con mayor frecuencia que los
adolescentes, ya que éstos en ocasiones no creen que es necesario hablar sobre

sexualidad o les resulta vergonzoso.

Kim y Ward (2007) realizaron una investigacion donde su objetivo fue
conocer la cantidad y el contenido de la comunicacién sexual entre padres y
adolescentes; establecieron las siguientes hipoétesis: los padres que no tienen una
cultura tan tradicional transmiten mensajes a sus hijos sobre una mayor apertura a
las relaciones sexuales antes del matrimonio; los adolescentes que siguen una
religion reciben mensajes prohibitivos sobre sexualidad que los adolescentes que
no profesan alguna religion. Participaron 165 adolescentes (45.1% mujeres y
54.9% mujeres), la media de edad fue de 19.41 afos, las variables evaluadas
fueron aculturacion de los padres, religiosidad, cantidad de la comunicacién sexual
y tipos de mensajes sexuales de los padres. Los resultados indican que los temas
mas frecuentes que hablan los adolescentes con sus madres son: embarazo,
menstruacion, inicio sexual, asimismo, las madres se comunican con mayor
frecuencia que los padres, aunado a esto se encontraron diferencias significativas
entre padres y madres al hablar con sus hijas sobre los siguientes temas:
menstruacion (t=18.35, p<.001), embarazo (t=10.56, p<.001) y homosexualidad
(t=10.88, p<.001); asimismo, se encontraron diferencias significativas entre padres
y madres al hablar con sus hijos sobre los siguientes temas: menstruacion (t=3.78,
p<.001), embarazo (t=3.44, p<.01) y homosexualidad (t=3.02, p<.01). De acuerdo
a los mensajes prohibitivos, los adolescentes presentan niveles altos de estos
mensajes, por ejemplo, abstenerse sexualmente hasta el matrimonio,
encontrdndose diferencias significativas entre los adolescentes (t=5.44,
p<.001).Respecto a las hipotesis planteadas, los resultados apoyan dichas
hipétesis, sin embargo no existe una correlacién entre el nivel de religiosidad de
los padres y los mensajes prohibitivos. Los autores concluyen que la educacion y
los valores de los padres es un factor importarte a considerar al hablar de
comunicacion sexual, debido a que en muchas ocasiones, cuando los padres no

suelen platicar con sus hijos sobre tematicas de sexualidad o la informacién es
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inadecuada por ignorancia, lo que hacen los padres es poner en riesgo la salud
sexual de los adolescentes, ya que no existe una instrucciéon formal de cémo

prevenir conductas de riesgo.

4.3 Respuestas de los Padres en la Comunicacién Sexual

Existen investigaciones donde se trabaja directamente con los padres y los
adolescentes con la finalidad de conocer con mayor profundidad cémo es que se
comunican sobre temas de sexualidad; si lo que dicen los adolescentes realmente
sucede o si la percepcion de los padres respecto a la frecuencia de la
comunicacion cambia, de acuerdo con esto a continuacion se presentan una serie

de estudios que describen lo antes mencionado.

Romo, Nadeem, Au y Sigman (2004) estudiaron el tipo de preguntas y
respuestas que las madres realizan al comunicarse sobre temas sexuales con sus
hijos y las respuestas que éstos tienen. Participaron 71 diadas (madres-
adolescentes), éstos ultimos con una edad promedio de 13.2 afios y las edad
promedio de las madres de 39 afios. El 59.15% fueron mujeres y el 40.85%
hombres. Cada diada simuldé una situacion por siete minutos en la cual se les
indic6 que mantuvieran una conversacion con sus hijos sobre temas de
sexualidad. Las variables evaluadas fueron: clasificacion de las preguntas de las
madres, respuestas de los adolescentes y nivel de participacion de los
adolescentes. De acuerdo a la primera variable las siguientes preguntas fueron las
mas frecuentes: preguntas abiertas y de confirmacion (si-no). En cuanto a las
respuestas de los adolescentes, las mas frecuentes fueron de conocimiento sobre
temas de sexualidad y de experiencias personales, finalmente las mujeres tienen
una mayor participacion durante la comunicacion con la madres que los hombres
(F=6.18; p<.05). De acuerdo al andlisis de correlacion, existieron las siguientes
relaciones significativas: las opiniones de los adolescentes que tienen al
comunicarse con sus madres de acuerdo a las experiencias de sus compafieros

(r=.51; p<.001). Asimismo existi6 una correlacion entre el conocimientos de los
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adolescentes y sus propias experiencias (r=.29; p<.05). Finalmente existi6 una
correlacion entre la participacion de los adolescentes durante la comunicacion y el
nivel de educacién de las madres (r=.27; p<.05). Los autores concluyen que
existen diferencias en cuanto al nivel de educacion de las madres, ya que a un
mayor nivel de educacion, las madres se interesan y realizan mas preguntas. De
acuerdo al punto donde las adolescentes tienen una mayor participacion con sus
madres es debido al contexto en el que se desenvuelven, ya que para las
adolescentes es mas prohibitivo que tengan novio o relaciones sexuales por lo que

las madres se comunican mas con ellas que con los hombres.

El objetivo de la investigacion realizada por Guilamo-Ramos et al. (2006)
investigaron el contenido y el proceso de la comunicacién sobre temas de
sexualidad entre madres y adolescentes. Participaron 63 diadas (madre-hijo/a), 32
hombres y 31 mujeres, la edad promedio de los adolescentes fue de 12.8 afios, el
de las madres fue de 39 afios. A los participantes se les aplic6 una entrevista
semiestructurada, las variables a evaluar fueron: como es el proceso de
comunicacion sobre temas de sexualidad entre madres y adolescentes y datos
demograficos. Los resultados mostraron tres tipos de contenidos en el momento
de comunicarse: la importancia de hablar sobre encuentros sexuales,
consecuencias de estos encuentros y las dificultades presentadas a la hora de
comunicarse. Por otro lado, de acuerdo al proceso de comunicarse sobre temas
de sexualidad encontraron dos ejes: codmo la comunicacién sobre temas de
sexualidad juega un papel diferente entre los y las adolescentes y como la
comunicacion es afectada por factores contextuales (lugar donde viven y la
educacion de las madres). De acuerdo al primer contenido, al comunicarse sobre
temas de sexualidad, en general, las madres reconocen que sus hijos no estan en
edad para tener relaciones sexuales; el contenido del dialogo versa sobre retardar
el debut sexual o simplemente concentrarse en estudiar y no tener pareja, con
respecto a esto los adolescentes estdn de acuerdo con sus madres, reportaron
gue generalmente se tienen que esperar para tener una relacién sexual. Ahora

bien, de acuerdo al segundo contenido de los mensajes, las madres, les
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recomiendan a sus hijos usar métodos anticonceptivos, sin embargo no les dicen
cémo utilizarlos; los adolescentes mencionaron que su mayor preocupacion es el
embarazo. Finalmente, respecto a las dificultades presentadas al comunicarse, las
madres expresaron que ellas y sus hijos se sienten incomodos al hablar sobre
temas de sexualidad, los adolescentes se sienten mas comodos cuando se
comunican con sus amigos y su pareja; los hallazgos indican una relacién a la
hora de hablar sobre temas de sexualidad con la pareja y una conducta sexual
protegida, lo que los autores enfatizan en promover con mayor frecuencia la
comunicacion entre adolescentes y sus parejas, sin dejar de lado el papel
primordial que juegan los padres en el proceso de la prevencion de conductas de

riesgo.

McKee et al. (2007) evaluaron si las creencias de las madres pueden servir
como un predictor de cambio en la comunicacién entre padres e hijos en un
programa de prevencion; si las creencias de las madres podrian asociarse con un
pequefio incremento en la comunicacion sexual entre madres e hijos y examinar si
las creencias de las madres pueden ser un predictor importante de cambios en la
comunicacion sexual, aun cuando la madre se sienta comoda al hablar sobre
temas de sexualidad. Participaron 281 madres afroamericanas y sus hijas fueron
elegidas bajo los siguientes criterios: ser afroamericanas, hablar inglés, que sus
hijos estén cursando entre 4to. y 5to. grado escolar, que vivan un minimo de tres
afos juntos madres y adolescentes. Los cuestionarios fueron autoadministrados a
través de un procesador. Las medidas fueron las siguientes: comunicacioén sexual
entre padres y adolescentes, creencias de las madres sobre temas de sexualidad
y comodidad de las madres al hablar sobre temas de sexualidad. Posteriormente
se hizo una intervencién con las madres, asistieron a un curso de cinco sesiones,
en general se hablé sobre comunicacion sexual entre padres e hijos, creencias
sobre el sexo, habilidad para comunicarse, comodidades a la hora de hablar, los
adolescentes soélo formaron parte de la quinta sesidén ya que las madres pusieron
en practica sus habilidades de comunicacién. Las estrategias utilizadas fueron:

juego de roles, videos, tareas para casa, ejercicios en grupos y discusiones. Se
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hizo un seguimiento dos semanas después de la ultima sesion y a los seis meses
después de la intervencion. Se encontraron diferencias significativas en las
creencias de las madres sobre temas de sexualidad entre la intervencion y la post-
evaluacion a los seis meses (F=1,279, p<.05), lo cual sugiere que las madres han
reducido sus creencias tradicionales sobre temas de sexualidad cuando se
comunican con sus hijos. De acuerdo a la relacion entre las creencias de las
madres y la comunicacién entre éstas y sus hijos se obtuvo una diferencia
significativa (B=-.14, p<.001), indicando que la modificacion de las creencias
incrementd la comunicacion sobre temas de sexualidad entre madres vy
adolescentes. Ahora bien, en cuanto a la primera hipotesis formulada, en efecto
las creencias de las madres fue un predictor de cambio en la comunicacién sobre
temas de sexualidad entre madres e hijos (B=-.21, p<.01), sin embargo, no fue en
la comunicacién entre madres e hijas (B=-.03). Finalmente, las creencias de las
madres no fueron un predictor de cambio a largo plazo en la comunicacion entre
madres e hijos, aun cuando la madre se sienta incomoda, sélo se relacioné
significativamente las creencias de las madres con la comodidad que sienten a la
hora de comunicarse en la pre y postevaluacion (B=.68, p<.05) (B=.72, p<.05)
respectivamente. Los autores concluyen lo siguiente: las mujeres adolescentes se
comunican con mayor frecuencia que los varones adolescentes, asimismo, las
madres con mayor edad se comunican con menor frecuencia que las madres mas
jovenes. Por otro lado, establecen que en ocasiones las madres no se sienten
responsables de hablar sobre temas de sexualidad con sus hijos, por lo que
adjudican esa responsabilidad al padre o a la escuela. Por otro lado, respecto a la
Gltima hipoétesis, este estudio no la pudo sustentar, sin embrago, se hace mencion
que tanto las creencias de las madres como la comodidad que éstas sienten
cuando se comunican sobre temas de sexualidad son variables independientes
gue influyen como predictores en el incremento de la comunicacion sexual entre
madres e hijos. Finalmente, enfatizan hacer programas de intervencién y dar
seguimientos con la finalidad de promover dicha intervencion y no que posteriores

investigaciones soélo se queden con el conocer ciertas variables.
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Finalmente, Ogle, Glasier y Riley (2008) investigaron como es que los
adolescentes se comunican con sus padres sobre temas de sexualidad; conocer
como se sienten los padres discutiendo sobre estos temas y comparar las
percepciones de los grupos de padres con la de sus hijos a la hora de
comunicarse. Participaron 317 adolescentes, (162 mujeres y 155 hombres) con
una edad promedio de 14 afos, asimismo participaron un total de 345 padres. Se
aplicaron cuestionarios a los padres y adolescentes; las medidas evaluadas
fueron: nivel de comodidad cuando hablan sobre temas de sexualidad, frecuencia
con la que se comunican sobre varios temas de sexualidad con padres, madres,
pareja, amigos y profesores. Los resultados mostraron que los adolescentes se
sienten mas cémodos al hablar sobre temas de sexualidad con sus parejas,
aunado a esto ellos mismos se sienten mas incomodos al hablar con su padre que
con su madre, este dato es reportado por las mujeres adolescentes
principalmente. Respecto a los temas con los que se comunican con mayor
frecuencia se reporté que con los padres se habla sobre el aborto y relaciones de
noviazgo, el tema que con menor frecuencia se comunican es de las relaciones
sexuales; por otro lado, los hombres se comunican con su padre y madre con la
misma frecuencia, sin embargo, las mujeres reportan una menor frecuencia de
comunicacion con su padre, debido a que les resulta vergonzoso y prefieren
hablar con sus amigos; no obstante, los autores enfatizan la importancia de
disefar intervenciones para que los padres se comuniquen con mayor frecuencia
sobre temas de sexualidad con sus hijos y prevenir comportamientos de riesgo en

los adolescentes.

En sintesis los hallazgos de todos estos estudios muestran como la
comunicacion sobre temas de sexualidad entre padres e hijos mantiene una
relacion significativa con la conducta sexual preventiva y la importancia de
considerar todo esto antes de emprender una estrategia de prevencion para
combatir los comportamientos de riesgo de los adolescentes. Como se observa, la
literatura sobre el estudio de la comunicacion es muy amplia y las diferentes

maneras de evaluar también, en ocasiones sélo se enfocan al autoreporte y muy
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escasas veces se trabaja directamente con los padres, debido al costo que
conlleva, sin embargo es necesario contar con escalas validas y confiables que

permitan la valoracién de la variable de comunicacion.

4.4 Medicion de la Comunicacién Sexual

De acuerdo a lo antes mencionado existen, varias formas de medir la
comunicacion sexual, sin embargo, es importante sefialar que en la utilizacion de
escalas de evaluaciéon se debe contar con buenas cualidades psicométricas de
confiabilidad y validez. De acuerdo con esto, se deben disefar escalas que midan
la comunicacion sobre diversos temas de sexualidad entre padres y adolescentes
universitarios de México; por lo que la validez de un instrumento es su capacidad
de captar, de manera significativa y con un grado de exactitud satisfactorio, las
variables de la hipétesis que se ponen a prueba, se trata de que el instrumento
mida aquello para lo que se disefi¢ (Castafieda, De la Torre, Moran & Lara, 2002).

A continuacion se mencionan los diferentes tipos de validez que existen:

Validez de contenido. Se dice que una prueba o test cumple con las
condiciones de validez de contenido si constituye una muestra adecuada y
representativa de los contenidos y alcance del constructo dimensién a evaluar
(Muniz, 2011).

Validez de criterio. Este mismo autor define a la validez de contenido como
el grado de eficacia con que se puede predecir o pronosticar una variable de

interés (criterio) a partir de las puntuaciones en un test.

Validez de constructo. A diferencia de lo que ocurre en otros campos,
muchos de los conceptos manejados en el ambito de la psicologia no son
directamente observables, por lo que requieren del apoyo de medidas indirectas.
La validez de constructo, hace referencia a la recogida de evidencias empiricas

gue garanticen la existencia de un constructo psicolégico en las condiciones
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exigibles a cualquier otro modelo o teoria cientifica. Por todo ello, la validez de
constructo se presenta como una condicion indispensable a la hora de valorar la
eficacia de un instrumento de evaluacion sobre una variable psicolégica
determinada. La validez de constructo es el concepto unificador que integra las
consideraciones de validez de contenido y de criterio en un marco comun para
probar hipétesis acerca de relaciones teéricamente relevantes (Pérez-Gil, Chacén
& Moreno, 2000).

El andlisis factorial es una técnica utilizada para realizar la validez de
constructo, este analisis permite realizar una estimacién de los factores que dan
cuenta de una serie de variables. Se trata de una técnica de reduccion de datos
que permite encontrar grupos homogéneos de variables a partir de un grupo de
variables mucho mas numeroso. Los criterios de formacion de grupos se basan en
la necesidad de que las variables a agrupar correlacionen entre si, y cumplan el
requisito de ser independientes. Por lo cual se formara un grupo aquellas variables
que, siendo independientes entre si, muestren un indice de correlacion elevado.
Asi, se puede hablar de validez factorial de un constructo en aquellos casos en los
gue todas las medidas que se hayan diseflado para evaluarlo arrojen resultados
similares al ser sometidas a un analisis factorial (Tomas, Oliver & Hontangas,
2000).

Otra cualidad psicométrica con la que debe contar un instrumento es la
confiabilidad, que es el grado de congruencia con el cual se mide el atributo, lo
que indicara si la escala funciona de manera similar bajo diferentes condiciones
(Castafieda et al., 2002). A continuacion se presentan algunas escalas validadas

gue miden la comunicacion sexual entre padres y adolescentes.

Foster, Fasolino y Tavakoli (2008) realizaron la validacién de un instrumento
gue mide la comunicacion sexual entre madres y adolescentes, el cuestionario fue
autoadministrado a 99 madres con una edad promedio de 41.8 afos. La escala
consta de 18 reactivos con formato de respuesta tipo Likert, dicha escala fue
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comparada con otras dos escalas que miden la relacion entre madre e hijo,
sentimientos y actitudes acerca del rol parental. De acuerdo a los resultados, la
escala arroj6 cuatro factores que explicaron 84.63% de la varianza total, los
factores midieron el contenido, contexto, sincronizacién y el estilo de la
comunicacion sobre temas de sexualidad, respectivamente. Respecto a la
confiabilidad, se encontrd, un Alfa de Cronbach de .87, .90, .82, .71 en cada factor
respectivamente, mostrando una buena consistencia interna del instrumento.
Finalmente cuando se correlacion6 cada factor con las otras dos escalas, se
encontraron relaciones significativas con la primer escala y los factores del
contenido y el contexto de la comunicacién (r=.25, p<.05) (r=.25, p<.05),

respectivamente.

El objetivo de McDermott et al. (2008) fue validar una escala de
comunicacion sexual entre padres y adolescentes, participaron 522 adolescentes
con una edad promedio de 16 afos. Los cuestionarios fueron autoadministrados
en un primer momento, a los seis y 12 meses posteriormente. La escala fue
comparada con las siguientes variables: comunicacion sexual con la pareja, uso
del condon, frecuencia de las relaciones sexuales en los ultimos 30 dias,
autoeficacia percibida para comunicarse sexualmente con la pareja, apoyo
familiar, depresion y la frecuencia con la que observan la television. Los resultados
muestran que dicha escala tiene buena legibilidad, que sefiala que es facil de leer
y comprender cada item. Con respecto a la confiabilidad de la escala, se encontrd
un Alfa de Cronbach de .88 en la linea base, .89 a los seis meses y .90 a los 12
meses, indicando una buena consistencia interna. Asimismo al test-retest existié
una relacién significativa entre la linea base y los seis meses (r=.58, p<.001) y una
correlaciéon significativa entre la linea base y los 12 meses (r=.53, p<.001),
mostrando buena confiabilidad. Finalmente, de acuerdo a las correlaciones, entre
la comunicacion parental y las demas variables se encontraron las siguientes
relaciones significativas: comunicacion sexual con la pareja (r=.36, p<.001),

autoeficacia percibida para comunicarse sexualmente con la pareja (r=.11,
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p<.005), uso del cond6n en la dltima relacién sexual (r=.08, p<.04) y uso del
condon en los dltimos 30 dias (r=-.08, p<.04).

Somers y Canivez (2003) validaron una escala de comunicacion sexual
entre madre y adolescente y entre padre y adolescente. Participaron 158
adolescentes (63 hombres y 95 mujeres) con una edad promedio de 16.2 afios. Se
autoadministraron los cuestionarios, dichos cuestionarios estuvieron conformados
por 20 reactivos con un formato de respuesta tipo Likert. Los resultados para la
escala de comunicacion con la madre arrojaron dos factores, el primer factor
explicd el 45.3% de la varianza total, mientras que el segundo factor explicé el
8.7% de la varianza total. De acuerdo a la confiabilidad se encontré un Alfa de
Cronbach de .95 y .40 en cada factor, mientras que en toda la escala se obtuvo un
Alfa de Cronbach de .93. Con respecto a la escala de comunicacion con el padre
también arroj6 dos factores, los cuales explicaron el 41.4% y el 11.2%,
respectivamente, de la varianza total; la consistencia interna de esta escala,
medida con el Alfa de Cronbach mostré un valor de .92, mientras que los valores
de cada factor fueron .86 y .78 respectivamente. Finalmente, los datos muestran
gue dichas escalas pueden ser Utiles en la evaluacion de la comunicacién sexual

entre padres y adolescentes.

Finalmente, Robles y Diaz-Loving (2011) validaron un instrumento,
disefiado para evaluar las tematicas relacionadas con la sexualidad abordadas por
los adolescentes con sus padres y pareja, e investigaron la relacion entre la
comunicacion y la conducta sexual protegida, participaron 973 adolescentes (438
hombres y 535 mujeres) con una edad promedio de 15.38 afios. Los cuestionarios
fueron autoadministrados, dichos cuestionarios estuvieron conformados por 10
items con un formato de respuesta tipo Likert. Tanto la escala de comunicacion
con padres y la escala de comunicacion con madres arrojaron un solo factor cada
una, que explicaron el 58.89% y el 54.56% de la varianza total, respectivamente.
De acuerdo a la confiabilidad, el factor de la escala de comunicacién con padres,
se encontr6 un Alfa de Cronbach de .86 mientras que el valor de la escala de
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comunicacion con pareja fue de .90. Finalmente se correlacionaron las dos
escalas, encontrandose relaciones positivas significativas (r=.484, p<.01), otro
dato importante fue que las mujeres se comunican con mayor frecuencia con sus
padres que los hombres, encontrandose diferencias significativas (t=-3.560,
p<.000), sin embargo, no existieron diferencias significativas entre hombres vy

mujeres respecto a la comunicacion sexual con la pareja.

De acuerdo a los hallazgos encontrados, a la hora de hablar padres e hijos sobre
ciertos temas de sexualidad (relaciones sexuales, métodos anticonceptivos,
embarazo y uso del preservativo), se correlacionan con una conducta sexual
protegida, por lo que es importante disefiar escalas, enfatizando la medicién de
éstas tematicas. Otro punto a resaltar es la necesidad de contar con escalas
validas y confiables en nuestro pais, como se observa, la mayoria de los estudios
son realizados con poblacion en el extranjero, cuando los adolescentes mexicanos
presentan un nivel alto de conductas de riesgo, por ejemplo, México ocupa el
segundo lugar en América Latina con personas viviendo con VIH/SIDA, también se
observa que existen estudios enfocados a validar escalas de comunicacion, no
obstante, dichas investigaciones se centran en una poblacion de hombres y
mujeres por debajo de los 17 afios, lo que hace necesario validar escalas
orientadas a adolescentes con un rango de edad mayor, por ejemplo la poblacién

universitaria.
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CAPITULO V
REPORTE DE INVESTIGACION

5.1 Planteamiento del Problema

Los embarazos no planeados y las infecciones de transmision sexual, constituyen
problemas de salud sexual que se han estado presentando de forma importante
en poblaciones de adolescentes de nuestro pais. Segun Welti (2006) se estiman
400,000 nacimientos anuales de mujeres adolescentes; el Instituto Nacional de
Estadistica y Geografia (INEGI, 2011) menciona que el porcentaje de madres

adolescentes menores de 20 afios es de 18.8 por ciento.

Otro de los riesgos al que se enfrentan los adolescentes es el de contraer
una infeccién de transmision sexual (ITS), de acuerdo con CENSIDA (2003), las
ITS ocupan uno de los cinco primeros lugares de demanda de consulta en los
sistemas de salud y se ubican entre las primeras diez causas de morbilidad
general en el grupo de 15 a 44 afos. Las ITS mas frecuentes son: virus del
papiloma humano, sifilis, gonorrea, herpes genital, clamidiasis y el VIH/SIDA,
siendo éste Ultimo un problema de salud mundial de una magnitud sin
precedentes; nuestro pais ocupa el segundo lugar que reporta un gran namero de
casos de VIH/SIDA, es importante sefialar que son los jovenes quienes se
encuentran en riesgo con 50% de los casos, las edades de éstos van de los 15 a
los 24 afos; la actividad sexual sin proteccion es el indicador mas frecuente de la
trasmision de este virus, las Unicas formas que reducen el riesgo de infeccion en
los individuos sexualmente activos, incluyen la abstinencia, el sexo seguro y el
sexo protegido, como parte de éste Ultimo, el condbn usado correcta y
consistentemente es uno de los métodos mas efectivo (CENSIDA, 2003).

Por otra parte, se considera importante enfatizar la necesidad de conocer el
patron de conducta sexual de los adolescentes, debido a que existen varios
comportamientos que ponen en riesgo la salud de éstos, por ejemplo la edad del
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inicio sexual, de acuerdo con Santos et al. (2003) y Palacios y Andrade (2008), la
edad promedio del debut sexual es de 15.4 afios; para el area rural 13.8 afios y
para el area urbana 16.7 afios, existiendo una relacion entre el inicio sexual y un
incremento en el riesgo de contagio de una ITS. Otro comportamiento de riesgo,
es que los adolescentes no usan el preservativo correcta y consistentemente,

poniendo en riesgo su salud sexual.

También existen reportes, donde se han investigado variables psicosociales y
conductuales que intervienen en la conducta sexual de riesgo, ejemplo de una de
éstas Ultimas es la comunicacion sexual entre padres y adolescentes, los estudios
sefialan la importancia de conocer la frecuencia y las teméticas sobre sexualidad
con los que hablan, debido a que existe evidencia empirica (Frias et al., 2008;
Karofsky et al., 2000; DiClemente et al., 2001; Gayet et al., 2002; Fasula & Miller,
2006; Joffe & Franca-Koh, 2001; Raffaelli & Green, 2003), demuestran el papel
gue juega la comunicacién en el control de conductas de prevencién relacionadas
al sexo, cuando existe una mayor frecuencia entre la comunicacién entre padres e
hijos, las conductas de riesgo son menores por ejemplo, retraso en el debut sexual
(Zhang et al., 2007); uso del condon con mayor frecuencia (Romer et al., 1999;
Hutchinson et al., 2003; Teitelman et al., 2008); menor numero de parejas
sexuales (Aspy et al., 2007; Clawson & Reese-Weber, 2003); menor niamero de
encuentros sexuales (Hutchinson et al., 2003); uso de métodos anticonceptivos
con mayor frecuencia (Clawson & Reese-Weber, 2003) y una menor frecuencia de

tener relaciones sexuales (Aspy et al., 2007; Usher-Seriki et al., 2008).

Debido a lo anterior se considera importante investigar el papel que juega la
comunicacion en la conducta sexual de riesgo o preventiva en adolescentes,
observando si los jévenes al conversar con sus padres sobre temas sexuales, les
permite planear, tener o posponer una relacion sexual o simplemente usar con

mayor frecuencia el preservativo.
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De acuerdo a los hallazgos encontrados, (Gayet et al., 2002; Aspy et al.,
2007; Frias et al., 2008; Gallegos et al., 2007; Kim & Ward, 2007), a la hora de
platicar padres e hijos sobre temas de sexualidad (relaciones sexuales,
infecciones de transmision sexual, VIH/SIDA, métodos anticonceptivos, embarazo
y uso del preservativo), se correlacionan con una conducta sexual protegida, por lo

gue es importante disefiar escalas, enfatizando la medicion de éstas tematicas.

En resumen, la literatura sobre el estudio de la comunicacién es muy amplia
y las diferentes maneras de evaluar también, en ocasiones sélo se enfocan al
autoreporte y muy escasas veces se trabaja directamente con los padres, de ahi la
necesidad de contar con escalas vélidas y confiables que permitan la valoracién
de la variable de comunicacion, como una manera de prevenir el comportamiento

sexual de riesgo.

En concordancia con lo antes mencionado, es importante sefialar que en la
utilizacion de escalas de evaluacién se debe contar con buenas cualidades
psicométricas de confiabilidad y validez que midan la comunicacidn sobre diversos
temas de sexualidad entre padres y adolescentes universitarios en nuestro pais.
Como se observa, la mayoria de los estudios son realizados con poblacion en el
extranjero, cuando los adolescentes mexicanos presentan un nivel alto de
conductas de riesgo. También se observa que existen estudios (Foster et al.,
2008; McDermott et al., 2008; Somers & Canivez, 2003; Robles & Diaz-Loving,
2011) enfocados a validar escalas de comunicacién, no obstante, dichas
investigaciones se centran en una poblacion de hombres y mujeres por debajo de
los 17 afios, lo que hace necesario validar escalas orientadas a adolescentes con
un rango de edad mayor, por ejemplo la poblacion universitaria.

5.2 Objetivos Generales
-Determinar la relacién entre la comunicacion sexual con padres y los
comportamientos sexuales de riesgo de los estudiantes.

-Validar una escala de comunicacion sexual con padres
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5.3 Objetivos Especificos

-Conocer el patron de conducta sexual de los alumnos: edad del debut sexual, si
ya tuvieron su primera relacion sexual: (si 0 no), edad de la primera relacion
sexual, planeacion de la primera relacion sexual (si o no se planed) y lugar de la
primera relacién sexual (su casa, casa de un amigo, casa del(a) novio(a), hotel,
otro), numero de veces que ha tenido relaciones sexuales y frecuencia del uso del
conddn de aquellos estudiantes que ya tienen una vida sexual activa.

-Obtener informacion sobre la frecuencia con la que los estudiantes se comunican
con sus padres sobre diversos temas de sexualidad.

-Determinar las diferencias de la frecuencia de comunicacién sexual entre la
mamay el papa.

-Identificar quién se comunica mas sobre temas sexuales con padres, si hombres
0 mujeres.

-Identificar quién se comunica mas sobre temas sexuales con padres, si alumnos

de la carrera de medicina, psicologia, biologia y odontologia.

5.4 Hipotesis

-Los alumnos se comunican con mayor frecuencia con su madre.

-Las estudiantes mujeres se comunican mas con sus mamas cuando se habla de
temas sexuales que los hombres.

-Los hombres se comunican con mayor frecuencia con su padre gque con su
madre.

-Habré diferencias de comunicacion respecto a los temas: embarazo, aborto, ITS,
VIH/SIDA, métodos anticonceptivos y relaciones sexuales, entre padres y madres.
-Habra diferencias en la frecuencia de comunicacion sexual con la mama y el
papa.

-Los estudiantes universitarios que se comunican con sus padres sobre temas
sexuales como: embarazo, aborto, ITS, VIH/SIDA métodos anticonceptivos y

relaciones sexuales, usan con mayor frecuencia el condon.

Nataly Ramirez UNAM-FESI

Create PDF files without this message by purchasing novaPDF printer (http://www.novapdf.com)



http://www.novapdf.com
http://www.novapdf.com

CAPITULO V 59

-Habra diferencias en la frecuencia de comunicacion sexual con los padres en los

estudiantes de las carreras de medicina, psicologia, biologia y odontologia.

5.5 METODO

5.5.1 Participantes

Se consideré como poblacion universo el total de grupos de estudiantes de primer
ingreso que estaban inscritos en las 6 licenciaturas de la Facultad de Estudios
Superiores lztacala, que en total fueron 54 grupos. Todos los grupos fueron
considerados para aplicar los instrumentos de evaluacion. Los datos que se
reportan en el presente estudio corresponden a una muestra de 1666
adolescentes que decidieron participar voluntariamente respondiendo la Encuesta
Universitaria sobre Salud Sexual (Moreno et al., 2010). El 67.2% fueron mujeres y
el 32.4% hombres, con una edad el promedio de 18.68 afios. Las caracteristicas
sociodemograficas de los participantes se presentan en la tabla 2.

5.5.2 Tipo de Estudio. De acuerdo con Méndez, Namihira, Moreno y Sosa
(2001), el presente estudio es de corte transversal, comparativo, prospectivo y

observacional.

5.5.3 Variables e Instrumentos

Variables demogréaficas: Se disefiaron varios reactivos para obtener informacién
sobre el total de participantes, edad, sexo, con quién viven (solos, con su familia,

con su pareja), estado civil (soltero, casado, viudo, divorciado, unién libre, otro).

Patrén de conducta sexual: Se obtuvo informacion sobre el debut sexual (si ya
tuvieron su primera relaciéon sexual o no), edad, planeacién (si o no se planed) y

lugar (su casa, casa de un amigo, casa del(a) novio(a), hotel, otro)de la primera
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relacion sexual, namero de veces gque ha tenido relaciones sexuales y numero de

parejas sexuales durante toda su vida.

Comunicacién sexual entre padres e hijos. Se utilizaron dos escalas, una para
padres y otra para madres, que evallan la frecuencia de comunicacion entre
padres e hijos sobre diversos temas sexuales; cada escala estuvo conformada por
30 items en formato tipo Likert, con valores de 1 (nunca) a 5 (una gran cantidad de

veces).

Uso del conddn. A través de un reactivo se evalué la frecuencia con la que los
participantes han usado el condon al tener relaciones sexuales, con un formato de
respuesta tipo Likert con valores de 1 (nunca) a 5 (en todas y cada una de mis

relaciones sexuales).

En la tablal se muestran las variables del estudio, destacando el tipo de respuesta

para cada una, la escala en la que se encuentra y la medida que se obtuvo.

Tabla No. 1. Medidas del comportamiento
Variables Tipo de respuesta Escala Medidas
Porcentaje de
estudiantes que

Debut sexual Si/No Nominal .

respondieron en

cada opcién

El estudiante
Edad del debut , sefiala la edad

Ndmero Intervalo
sexual de acuerdo a su
situacion

Porcentaje de

Planeacién de la .
estudiantes que

primera relacion Si/No Nominal .
respondieron en
sexual .
cada opcion
Lugar de la Su casa, casa de un amigo egggg;gg dje
primera relacion ' . 90, Nominal es q
sexual casa del(a) novio(a), hotel, otro respondieron en
cada opcién
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1=Nunca, 2=Casi nunca, 3=La .
. > Porcentaje de
. mitad de las veces, 4=La )
Frecuencia del . _ . estudiantes que
h mayoria de las veces, 5=En Ordinal .
uso del condodn . respondieron en
todas y cada una de mis .
: cada opcion
relaciones sexuales
Frecuencia de 1=Nunca, 2=Rara vez, Porcentaje de
comunicacion 3=Algunas veces, 4=Muchas Ordinal estudiantes que
sexual con los veces, 5=Una gran cantidad de respondieron en
padres veces cada opcién
Porcentaje de
. . alumnos que
Sexo Hombre/ mujer Nominal q
pertenecen a
cada sexo
. . . Porcentaje de
Medicina/biologia/ :
. . . . alumnos que
Carrera psicologia/odontologia/ Nominal
. . pertenecen a
optometria/enfermeria
cada carrera

Procedimiento de Validacién

Poder discriminativo de los reactivos. Se obtuvo la suma total de los 30 reactivos
gue constituyen el instrumento disefiado para la comunicacion sexual con el padre
y con la madre. A través de un analisis de frecuencias, se identificaron las
puntuaciones que se obtuvieron en el cuartil mas bajo (percentil 25) y en el mas
alto (percentil 75). Posteriormente se crearon dos grupos (bajo y alto), cada
reactivo fue sometido a una comparacién de medias entre grupos por medio de la
prueba t de Student para muestras independientes. Las diferencias de medias
entre grupos resultaron significativas, ello indica que el reactivo es sensible para
diferenciar entre los que se comunican con mayor frecuencia y los que se

comunican con menor frecuencia sobre diversos temas de sexualidad.

Andlisis Factorial. Aquellos reactivos que si discriminaron entre ambos grupos se

sometieron a un andlisis factorial utilizando el método de componentes principales
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con rotacién ortogonal, de los factores extraidos con valor propio mayor de 1, se
seleccionaron aqguellos reactivos con cargas factoriales mayores a 0.50.

Consistencia Interna. Posteriormente de que se identificaron los factores de la
escala, se procedié a calcular el Alfa de Cronbach para la escala total y cada
factor identificado, tanto para la comunicacion con el padre como para la
comunicacion con la madre. Los valores que se obtienen oscilan entre 0 y 1;
cuando un valor de alfa es igual o superior a un puntaje de 0.70 se considera que
existe una buena consistencia interna (Nunnally, 1978; Nunnally & Bernstein,
1994).

Medidas

Comunicacion sexual entre padres y adolescentes. La medida utilizada para cada
escala (comunicacion con padre y comunicacién con madre) estuvo constituida
por la suma total de las respuestas dadas a cada reactivo, puntuaciones gue se
ubican por arriba de la media tedrica indican que los adolescentes se comunican
con mayor frecuencia sobre temas de sexualidad con sus padres y con sus
madres y puntuaciones por debajo de dicha media indican que los adolescentes

se comunican con menor frecuencia.

Estimacién de la Media Tebérica

Dado que las dos escalas estan conformadas por 30 reactivos, con opciones de
respuesta que van de 1 a 5, el valor minimo que se puede obtener en toda la
escala al sumar las respuestas es de 30 (1x30) mientras que el valor maximo es
de 150 (5x30); para estimar la media tedrica se resto el valor minimo al maximo y
el resultado se dividié entre dos, el cociente se sumo al valor minimo y se resté al

valor méaximo.

Nataly Ramirez UNAM-FESI

Create PDF files without this message by purchasing novaPDF printer (http://www.novapdf.com)



http://www.novapdf.com
http://www.novapdf.com

CAPITULO V 63

5.5.4 Procedimiento

Previa autorizacién de las jefaturas de carrera, se procedié con la programaciéon
de las visitas a cada grupo de estudiantes de primer ingreso. Se acudio al salon
de clase de cada uno y se les dio una breve explicacion sobre la importancia de su
colaboracion en este estudio. Los instrumentos de evaluacién se aplicaron

grupalmente y se respondieron de manera individual.

5.6 RESULTADOS

En cuanto a las caracteristicas de la muestra, (ver tabla 2), se observo que el
67.2% fueron mujeres y el 32.4% hombres; el promedio de edad fue de 18.68
afios; asimismo se observo que el 25.5% de los jovenes cursan la carrera de
medicina, el 24.8% la carrera de odontologia, el 22.6% la carrera de psicologia, el
13% la carrera de biologia y el 10.7% y el 3.4% la carrera de enfermeria y
optometria respectivamente. La mayoria de los estudiantes reportd ser solteros
93.4%, un 1.3% vivir en union libre y un .8% ser casado. Finalmente un 70.7% de
los jévenes reportd vivir con sus padres, un 18.8% vivir con su mama y un 2.3%

con su papa.
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Tabla No.2.Caracteristicas sociodemograficas de la muestra

Caracteristicas N % Edad
N 1775 100 18.68
Sexo Hombres 539 32.4
Mujeres 1119 67.2
Carrera Psicologia 376 22.6
Medicina 425 25.5
Biologia 216 13
Optometria 57 3.4
Enfermeria 178 10.7
Odontologia 414 24.8
Estado civil Soltero 1556 93.4
Casado 13 .8
Unién libre 21 1.3
Otro 22 1.3
Vive con Solo 26 1.6
Con papa 39 2.3
Con mama 313 18.8
Con ambos padres 1178 70.7
Con pareja 23 1.4
Otro 73 4.4

El total de estudiantes que han tenido relaciones sexuales (debut sexual) fue 939
(el 56.4 de la muestra), la edad promedio de dicho inicio sexual fue de 16.45 afios.
La mayoria de los jévenes tuvo su primer relacién sexual con su novio(a), 45.6%;
un 7.7% con un amigo, seguido de un .9% con un desconocido. Asimismo el
39.3% tuvo su debut sexual en la casa de su novio(a), el 23.4% en su propia casa,
el 14% en un hotel, un 12.6 en la casa de un amigo y el 8% en otro lugar. En
cuanto a la planeacion de la primera relacion sexual el 53.3% reportd si haberlo
planeado mientras que el 46.7% afirmd no hacerlo. De acuerdo al uso del condén
en la primera y Ultima relacion sexual el 73.1% y el 68.1% respectivamente,
reporté haber utilizado el condén. Por otra parte, el nUmero promedio de parejas
sexuales que han tenido los adolescentes fue de 3.07 parejas (ver tabla 3).
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Tabla No.3.Caracteristicas del patron de conducta sexual

Caracteristicas N % Edad del NUumero de
debut parejas
sexual sexuales

N 939 100 16.45 3.07
Tipo de pareja en Novio 760 45.6
la primera relacién Amigo 128 7.7

Familiar 10 0.6
Desconocido 15 0.9

Persona 2 0.1
trabajadora
del sexo 23 1.4
Otro

Planeacioén de la Si 500 53.3

primera relacion No 438 46.7
sexual

Lugar de la primera Hotel 131 140

relacién sexual Casa del 368 39.3

novio/novia

Auto 23 2.5

Mi casa 219 234

Casa de 118 12.6

amigo 3 .3

Antro/bar 75 8.0

Otro

Uso del condén en Si 686 73.1

la primera relacién No 252 26.9
sexual

Uso del condén en Si 639 68.1

la Ultima relacion No 300 31.9
sexual

Los resultados obtenidos, en relacion con el debut sexual (figura 1) indican que la
mayoria de los adolescentes tuvo su primera relacion sexual con su novio(a),
66.2% y 90.1% en hombres y mujeres respectivamente. La edad promedio del
debut sexual de los hombres fue de 16.01 afos y el de las mujeres 16.72 afios

mostrando diferencias significativas (t=-6.305, p=.000).
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TIPO DE PAREJA EN LA PRIMERA RELACION

SEXUAL
100 90.1
m Hombres
80
66.2 Mujeres
60
40
25.5
20
6.3 3.2 2.9
2 05 207 0302 9 2.2
O — || _ ||
Novio/a Amigo/a Familiar Persona Trabajadora Ninguna de
desconocida del sexo las
anteriores

Figura. 1. Porcentaje de alumnos que respondieron al tipo de pareja que tuvieron en su debut

sexual.

En la figura 2 se observa que el 26.9% de hombres y el 46.8% de mujeres tuvieron
su primera relacién sexual en la casa de su novia/o, seguido de la propia casa del

adolescente.

100 LUGAR DE LA PRIMERA RELACION SEXUAL
80

® Hombres
60 Mujeres

46.8
40 29.7
26.9
24.4
19.3 20.6
20 17
77 10'66.5
23 26 .
O |
Hotel Casa novio/a Auto Micasa Casaamigo Ninguna de

las anteriores

Figura. 2. Porcentaje de hombres y mujeres que respondieron a la opcién del lugar donde tuvieron

su primera relacion sexual.
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El 44.4% de hombres y el 59% de mujeres planearon el inicio de su primer
relacion sexual encontrandose un efecto diferencial por sexo, ya que fue mayor la

proporcién de la mujeres (X?=18.689, p=.000) (figura 3).

100 PLANEACION DEL DEBUT SEXUAL
80
59
60 55.6
44 .4 i | Hombres

40 Mujeres
20

0

Si planearon No planearon

Figura. 3. Porcentaje de alumnos que respondieron si planearon o no su primera relacion sexual.

Sin embargo mas de la mitad de las mujeres (76%) utilizO preservativo en
comparacion con los hombres (69.3%) (X?=4.949, p=.000) (Figura 4).
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100 USO DEL CONDON EN LA PRIMERA RELACION
SEXUAL
80 76
69.3
60 ® Hombres
Mujeres
40
30.7
24

20

0

Si us6 condon No us6 condén

Figura. 4. Porcentaje de hombres y mujeres que respondieron si usaron o no condon en su debut

sexual.

En relaciéon con la conducta sexual, los hombres reportaron tener un mayor
namero de parejas sexuales (m=4.26) que las mujeres (m=2.37) la prueba t de
student indica que la diferencia de medias son significativas (t=8.411, p<.05).
Respecto a las relaciones sexuales, se encontré que la frecuencia promedio, fue
de 3.91 y 4.08 en hombres y mujeres respectivamente mostrando diferencias
significativas (t=-2.408, gl=928, p=.000). En cuanto al uso del condon, se encontrd
gue la frecuencia promedio de su uso, no fue significativamente diferente entre
hombres (3.87) y mujeres (3.91) (t=-.546, gl=926, p=.58). (Ver Tabla 4).

Tabla No.4.Variables del patrén de conducta sexual

Hombres Mujeres
Conducta sexual e -

n media n media t gl p
No. de Parejas sexuales 335 4.26 569 2.37 8.411 | 902 | .000
Frecuencia de relaciones 349 | 391 | 581 | 4.08 | -2.40 | 928 | .000
sexuales
Frecuencia uso del condén 349 3.87 579 3.91 -.546 | 926 | .585
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Las caracteristicas evaluadas respecto al debut sexual por carrera se presentan
en la figura 5, se observa que la mayoria de los adolescentes de cada carrera tuvo
su primera relacién sexual con su novio (a). La edad promedio de su debut sexual
fue de psicologia=16.31, medicina=16.32, biologia=16.03, optometria=16.69,
enfermeria=17.11, odontologia=16.53; asimismo la prueba Tukey post hoc mostré
diferencias significativas entre las carreras de biologia, odontologia, psicologia y

medicina respecto a la carrera de enfermeria.

100 . TIPO DE PAREJA EN LA PRIMERA RELACION

SEXUAL
80 - o 1§
@ Psicologia
60 - B Medicina
40 Biologia
: B Optometria
20 1}: @ Enfermeria
o LLIEE] @ Odontologia
$°A\O\®

Figura. 5. Porcentaje de alumnos que respondieron al tipo de pareja que tuvieron en su debut

sexual.

Asimismo en la figura 6 se observa que la mayoria de los adolescentes de cada
carrera tuvieron su primera relacion sexual en la casa de su novia/o, seguido de la

propia casa, sin mostrar diferencias significativas.

Nataly Ramirez UNAM-FESI

Create PDF files without this message by purchasing novaPDF printer (http://www.novapdf.com)



http://www.novapdf.com
http://www.novapdf.com

CAPITULO V 70

100 LUGAR DE LA PRIMERA RELACION SEXUAL
80
OPsicologia
60 m Medicina
- = Biologia
40 - 8 Optometria

o Enfermeria
& Odontologia

Hotel Casa novio/a Auto Micasa  Casaamigo Ningunade
las anteriores

Figura. 6. Porcentaje de alumnos que respondieron a la opcion del lugar donde tuvieron su primera

relacion sexual.

Por otro lado la mayoria de los adolescentes planearon su primera relacion sexual
y utilizaron el conddn sin embargo no se encontraron diferencias significativas

entre estas dos variables (figura 7 y 8).

100 PLANEACION DEL DEBUT SEXUAL
80
O Psicologia
60 53.8 B Medicina
= 46.2 BEBiologia
-“ 2 Optometria
40 - e
9 *s QEnfermeria
LB o
b b mOdontologia
o o
20 b o4 b &4
o o
o o
o o
o o
L &
0 L] SERE—— 0 64 ] R = e

Si planearon No planearon

Figura. 7. Porcentaje de alumnos que respondieron si planearon o no su primera relacion sexual.
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100 USO DEL CONDON EN LA PRIMERA RELACION
SEXUAL
77.1
1 71a 716 73.1 72.9
¥ O Psicologia
60 @ Medicina
= Biologia
8 Optometria
40
m Enfermeria
26.9 27.1
229w & Odontologia
20
O L. .| AN T e N i B " E=— [ % 1 I
Si us6 condén No us6 condoén

Figura. 8. Porcentaje de alumnos que respondieron si usaron o no condén en su debut sexual.

En la tabla 5 se presentan las variables en relacion con la conducta sexual, el
namero de parejas sexuales promedio de cada carrera fue de psicologia=3.40,
medicina=2.49, biologia=4.42, optometria=2,54, enfermeria=2.88 y
odontologia=2.67, por lo que la prueba Tukey post hoc, mostrd diferencias
significativas entre las carreras de medicina, optometria, enfermeria y odontologia
respecto a la carrera de biologia, es decir, que los adolescentes que cursan dicha
carrera han tenido un numero mayor de parejas. Respecto a las relaciones
sexuales, se encontrd que la frecuencia promedio de ésta y del uso del cond6n no
mostraron diferencias significativas entre las carreras.

Tabla No. 5. Variables del patrén de conducta sexual

Psic. Med. Biol. Opto. Enfer. Odont. = gl D
n=376 n=425 | n=216 n=57 n=178 n=414
media media | media media Media Media
No. de
parejas 3.40 2.49* 4.42% 2.54* 2.88* 2.67* 6.084 | 5 | .000
sexuales
Frec. de
relaciones 4.11 4.02 4.10 4.11 3.88 3.91 1.292 | 5 | .265
sexuales
Frec. del
uso del 3.85 4.05 3.86 4.14 3.90 3.79 1.464 | 5 | .199
condén
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Con respecto al poder discriminativo de los 30 reactivo que valian la
comunicacion entre padres y adolescentes sobre varios temas de sexualidad, en
la tabla 6 se presentan los datos de la comparacién de medias entre los grupos
(bajo y alto); como se puede observar las diferencias entre dichos grupos fueron
estadisticamente significativas

Tabla No.6.Poder discriminativo de los reactivos de la escala de
comunicacion sexual con padres

Reactivo Grupo DE Grupo DE t gl. p
Bajo Alto
n=400 n=376
1 1.03 1.64 3.72 917 -57.837 774 .000
2 1.04 .225 3.94 952 -59.134 774 .000
3 1.02 157 3.16 1.299 -32699 774 .000
4 1.02 141 4.13 965 -63.748 774 .000
5 1.01 122 4.03 1.062 -56.483 774 .000
6 1.09 344 4.44 .808 -76.056 774 .000
7 1.01 .071 3.72 1.312 -41.386 774 .000
8 1.01 .086 3.99 1.016 -58.436 774 .000
9 1.02 .165 4.46 744  -90.135 774 .000
10 1.01 .071 3.86 1.166 -48.876 774 .000
11 1.00 .000 3.24 1.424 -31.426 774 .000
12 1.00 .000 4.49 712 -98.128 774 .000
13 1.00 .050 4.02 1.116 -54.007 774 .000
14 1.03 A72 4.64 .635 -109.592 774 .000
15 1.01 .100 4.67 631 -114.521 774 .000
16 1.00 .050 4.20 1.044 -61.230 774 .000
17 1.00 .050 3.84 1.508 -24.322 774 .000
18 1.01 .086 4.39 765 -87.879 774 .000
19 1.00 .050 3.34 1.165 -40.153 774 .000
20 1.01 112 4.07 935 -65.106 774 .000
21 1.00 .050 3.86 1.127 -50.598 774 .000
22 1.00 .000 4.39 790 -85.972 774 .000
23 1.00 .000 4.05 1.015 -60.134 774 .000
24 1.00 .000 3.77 1.232 -44895 774 .000
25 1.00 .000 3.54 1.232 -41.226 774 .000
26 1.00 .000 3.90 1.111 -52.136 774 .000
27 1.00 .050 3.96 1.161 -50.947 774 .000
28 1.00 .000 3.80 1.268 -44.143 774 .000
29 1.00 .000 4.08 998 -61.713 774 .000
30 1.01 .071 3.97 1.213 -48.776 774 .000
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En la tabla 7 se muestran los resultados obtenidos respecto al poder de
discriminacion de cada reactivo de la escala de comunicacion con madres; se
observa que en todos los reactivos, las diferencias en las medias entre los grupos
(bajo y alto) fueron estadisticamente significativas.

Tabla No.7.Poder discriminativo de los reactivos de la escala de
comunicacion sexual con madres

Reactivo Grupo DE Grupo DE t gl. p
bajo alto
n=400 n=376
1 1.60 .788 4.36 767 -48.876 758 .000
2 1.62 .841 4.45 726 -49.696 758 .000
3 1.38 715 3.92 1.193 -35.632 758 .000
4 1.61 .820 4.62 .640 -56.377 758 .000
5 1.36 .658 4.49 .783 -59.458 758 .000
6 2.20 1.171 4.75 .558 -38.321 758 .000
7 1.55 .873 4.29 1.087 -38.411 758 .000
8 1.38 726 4.38 .957 -48.738 758 .000
9 1.89 1.102 4.76 519 -45906 758 .000
10 1.41 .832 4.32 .934 -45.318 758 .000
11 1.18 .552 3.85 1.306 -36.610 758 .000
12 1.53 .788 4.73 516 -66.329 758 .000
13 1.33 .694 4.48 .908 -53.682 758 .000
14 2.32 1.292 4.81 .518 -34.939 758 .000
15 1.77 .995 4.84 421 -55.376 758 .000
16 151 915 4.54 877 -46.688 758 .000
17 1.08 .307 3.35 1.504 -28.864 758 .000
18 1.41 .693 4.64 .636 -67.040 758 .000
19 1.15 446 3.73 1.129 -41.369 758 .000
20 1.31 .603 4.37 .838 -57.777 758 .000
21 1.16 498 4.24 .982 -54.332 758 .000
22 1.37 .644 4.61 .666 -68.107 758 .000
23 1.22 .502 4.45 792 -67.139 758 .000
24 1.17 471 4.23 1.027 -52.661 758 .000
25 1.10 .354 4.13 1.060 -52.828 758 .000
26 1.20 531 4.39 .853 -61.764 758 .000
27 1.12 .368 4.34 .945 -61.734 758 .000
28 1.09 .329 4.15 1.131 -50.680 758 .000
29 1.19 .501 4.35 .862 -61.625 758 .000
30 1.13 .399 4.30 1.085 -53.260 758 .000

En la tabla 8 se presentan los resultados obtenidos del andlisis factorial, se
observa que los 30 reactivos se agruparon en dos factores que explicaron el
75.75% de la varianza total. En el primer factor se agruparon 20 reactivos que
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explicaron el 71.38% de la varianza, tales reactivos estan relacionados con las

consecuencias de tener relaciones sexuales sin proteccién, es decir contraer una

ITS, embarazarse y tener un aborto. El segundo factor estuvo formado por 10

reactivos, relacionados con el uso de métodos anticonceptivos en especial el

condén masculino, el cual explico el 4.36% de la varianza. En esta escala el

coeficiente de consistencia interna fue de .986; para cada uno de los dos factores,

los valores obtenidos fueron de .978 y .974 respectivamente.

Tabla No.8.Validez conceptual y consistencia interna de la escala de

comunicacion sexual con padres

FACTOR 1

NUMERO Y NOMBRE DEL REACTIVO

14
9
6
15
12

16
10

17

Consecuencias de un embarazo
Consecuencias de tener sexo
Embarazo

Cbémo evitar un embarazo

Cémo protegerse en las

relaciones sexuales

Consecuencias de un aborto

Negarse ante la posibilidad

de una propuesta sexual

Ventajas y desventajas de tener sexo
Cbmo se contraen las IST y VIH/SIDA
Cémo prevenir las ITS y el VIH/SIDA
Cémo manejar la presion de amigos y
pareja ante la posibilidad de tener sexo
VIH/SIDA

Aborto

ITS

Consecuencias de las ITS y VIH/SIDA
Qué hacer ante un contagio de alguna
ITS y VIH/SIDA

Posponer un encuentro sexual

Tener relaciones sexuales

Cdémo identificar los sintomas de las
ITS y VIH/SIDA

A dénde acudir para un aborto

Alfade Cronbach .978
Varianza explicada 71.38%

28
25
24

FACTOR 2
Coémo usar un condén masculino

Cbémo elegir un método anticonceptivo

Donde comprar un método anticonc.
diferente al condon

CARGA
FACTORIAL
.850
.828
.817
791
.735

727
.718

.705
.702
.695
.693

.683
.682
672
.660
.548

.546
.488
.486

465

.850
.840
.812
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30 Donde comprar los condones masculinos .810

27 Cémo son los condones masculinos .808

23 Cbémo usar los métodos anticonceptivos .790

26 Ventajas y desventajas del uso de 779
anticonceptivos

29 Qué tan seguro es el condén masculino 734
para evitar ITS y VIH

5 Condon masculino .664

4 Métodos anticonceptivos .546

Alfade Cronbach .974
Varianza explicada 4.36%
Alfa de Cronbach total .986
Varianza explicada total  75.75%

El analisis factorial aplicado a la escala de comunicacion sexual entre madres y
adolescentes, mostré la presencia de dos factores con 20 y 10 reactivos
respectivamente, que explicaron el 68.88% de la varianza total. Los reactivos que
se agruparon en el primer factor, estan relacionados con las consecuencias de
tener relaciones sexuales sin proteccién, es decir contraer una ITS, embarazarse y
tener un aborto, los cuales explicaron el 63.30% de la varianza. El segundo factor
hace referencia exclusivamente al tema de métodos anticonceptivos, el cual
explicé el 5.57. La consistencia interna de toda la escala fue de .980; en el primer
factor se obtuvo un alfa de .968 y para el segundo se obtuvo un coeficiente de
.962 (ver tabla 9).

Tabla No. 9.Validez conceptual y consistencia interna de la escala de
comunicacion sexual con madres

FACTOR 1
NUMERO Y NOMBRE DEL REACTIVO CARGA
FACTORIAL
14 Consecuencias de un embarazo .816
9 Consecuencias de tener sexo .812
6 Embarazo .801
15 Cbémo evitar un embarazo 774
12 Cbémo protegerse en las .728
relaciones sexuales
8 Ventajas y desventajas de tener sexo .686
10 Negarse ante la posibilidad .678
de una propuesta sexual
1 ITS 671
18 Cbmo se contraen las IST y VIH/SIDA .670
16 Consecuencias de un aborto .670
13 Coémo manejar la presion de amigos y .669
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pareja ante la posibilidad de tener sexo

2 VIH/SIDA .662
7 Aborto .649
22 Como prevenir las ITS y el VIH/SIDA .617
19 Coémo identificar los sintomas de las .582
ITS y VIH/SIDA
20 Consecuencias de las ITS y VIH/SIDA .560
3 Tener relaciones sexuales .536
11 Posponer un encuentro sexual .523
17 A dénde acudir para un aborto 465
21 Qué hacer ante un contagio de alguna 464
ITS y VIH/SIDA

Alfa de Cronbach .968
Varianza explicada 63.30%

FACTOR 2
28 Cbmo usar un condén masculino .840
25 Cbémo elegir un método anticonceptivo .821
27 Cémo son los condones masculinos .809
24 Donde comprar un método anticonc. .807
Diferente al condon
30 Donde comprar los condones masculinos 792
26 Ventajas y desventajas del uso de 757
anticonceptivos
23 Cbémo usar los métodos anticonceptivos .753
29 Qué tan seguro es el condén masculino 734
para evitar ITS y VIH
5 Condon masculino .560
4 Métodos anticonceptivos 464

Alfade Cronbach .962
Varianza explicada 5.57%
Alfa de Cronbach total .980
Varianza explicada total 68.88%

En la tabla 10 se muestra, el niumero de reactivos que conformaron cada factor y
la escala en si, las puntuaciones minimas y maximas que pueden obtenerse y los
valores de la media tedrica correspondiente a cada factor y a toda la escala. Si las
medias obtenidas por los adolescentes en un determinado factor estan por arriba
de la media tedrica, esto indica que dichos adolescentes tienden a comunicarse
con mayor frecuencia sobre los temas que evalUa cada factor, si por el contrario,
las medias obtenidas estan por debajo de la media tedrica, indica que tienden a
comunicarse con menos frecuencia. Cabe sefialar que tanto en la escala de
comunicacion con padres y madres se obtuvieron los mismos factores con igual
distribucién de reactivos, por lo tanto, los valores de la media tedrica son los

mismos.
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Tabla No.10.Media teérica para la escala de comunicacién sexual

Nu(rjneero Puntuacién Media
; minimay maxima tedrica
reactivos
Comunicacién sexual 30 30-150 90
Factor 1 “Relaciones Sexuales” 20 20-100 60
Factor 2 “Métodos Anticonceptivos” 10 10-50 30

Como se puede observar en la tabla 11, los adolescentes tienden a comunicarse
con mayor frecuencia con su madre sobre temas de sexualidad en general, sin
embargo el tema que con mayor frecuencia se comunican los adolescentes con
sus padres y madres es el de “relaciones sexuales”, por ejemplo las ventajas,

desventajas y consecuencias de éstas, el embarazo y aborto.

Tabla No. 11.Medias de la escala de comunicacion sexual y sus respectivos

factores
Media DE Valor minimo | Valor maximo
Factog;x“ul'\;(leclazsiones 46.18 24.051 20 100
concapees. | 2105 | 1z | a0 0
Comigisfﬁ:;%r;essexual 86.72 34.449 30 150
Factog;x“ul'\;(leclazsiones 59.76 22.467 20 100
oo | 2106 | 12082 | 10 50

Al realizar una comparacion de medias por sexo, en la escala de comunicacion

con padres se encontr6 que los hombres obtuvieron puntuaciones
significativamente mas altas que las mujeres en el factor que evalla la
comunicacion sobre el tema de métodos anticonceptivos, sin embargo ninguna
puntuacién esta por encima de la media teodrica, lo cual significa que tienden a
comunicarse los adolescentes con los padres con menor frecuencia. (Ver Tabla

12).
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Tabla No.12.Comparacion de medias por sexo en comunicacion sexual con

padres
n Hombres n Mujeres t gl p
Comunicacién
sexual 484 72.19 999 64.27 4.000 | 1481 .009
con padres
Factor 1
“Relaciones 499 48.59 104 45.14 2.632 | 1521 .000
Sexuales”
Factor 2"Metodos | 5,4 | 5408 | 1057 | 1962 | 6.651| 1568 | .000
Anticonceptivos

Sin embargo, al realizar la comparacion por sexo en la escala de comunicacién
con madres, se encuentran diferencias significativas en todos los factores (Tabla
13) y la puntuacion fue mayor en mujeres mas que en hombres asimismo dichos

valores estan por encima de la media teoérica, sin incluir el factor 2.

Tabla No.13. Comparacion de medias por sexo en comunicacion sexual con

madres
n Hombres n Mujeres t gl p
Comunicacion
sexual 470 79.33 997 90.48 -5.865 | 1465 .000
con madres
Factor 1
“Relaciones 492 54.30 103 62.56 -6.830 | 152 .000
Sexuales”
Factor 2"Metodos | goe | o542 | 1086 | 27.92 | -3.679 | 1572 | .000
Anticonceptivos

En la Tabla 14 se muestras las medias obtenidas en cada una de las carreras
respecto a la comunicacién sexual con padres. Ningun valor estuvo por arriba de
la media tedrica, sin embargo existieron diferencias significativas en todas las
carreras. Asimismo la prueba Tukey pos t hoc mostré una diferencia significativa
entre la carrera de psicologia y medicina tanto en los dos factores como en toda la

escala de comunicacion.
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Tabla No. 14. Comparacion de medias por carrera en comunicacion sexual

con padres

Psic. Med. Biol. Opto. Enfer. Odont. = |

n=376 | n=425 | n=216 | n=57 | n=178 | n=414 gt P
Comunica-
cion sexual 61.21* 72.74* 63.89 70.76 65.69 66.73 4212 | 5 | .001
con padres
Factor 1
Relaciones 42.45* 50.11* 44.37 49.46 45.59 46.14 4298 | 5 | .001
sexuales
Factor 2
Métodos 18.89* 23.08* 20.05 21.61 21.04 21.38 4538 | 5 | .000
Anticoncep

La comparacion de medias por carrera de acuerdo a la escala de comunicacion
sexual con madres, se encontré que los adolescentes que cursan la carrera de
medicina, optometria y enfermeria tienden a comunicarse con mayor frecuencia
gue los alumnos de las carreras de psicologia, odontologia y biologia. Sin
embargo al aplicar la prueba Tukey post hoc se mostré una diferencia significativa
entre la carrera de psicologia y medicina y la carrera de biologia y medicina en el
factor de relaciones sexuales y la escala de comunicacion en general. (Ver Tabla
15).

Tabla No. 15. Comparacion de medias por carrera en comunicacion sexual

con madres

Psic. Med. Biol. Opto. | Enfer. | Odont. = |

n=376 | n=425 | n=216 | n=57 | n=178 | n=414 gt P
Comunica-
C'O”Czixua' 83.97* | 91.94*| 82.32*| 86.88| 87.21 | 8597 | 2.858 | 5 | .014
madres
Factor 1
Relaciones | 57.75* | 63.36* | 56.80* | 60.15| 59.87 | 59.29 | 3.380| 5 | .005
sexuales
Factor 2
Métodos 26.08 | 28.49 | 2563 | 26.40| 27.78 | 27.06 | 2.106 | 5 | .062
Anticoncep

Finalmente para establecer la relacion entre los factores y algunas variables de la
conducta sexual, se calcul6 el coeficiente de correlacion de Pearson. Como se
observa la frecuencia del uso del conddn se relacioné significativamente con cada

uno de los factores y con toda la escala de comunicacion sexual de padres y
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madres; es decir, a mayor frecuencia al comunicarse sobre diversos temas
sexuales mayor frecuencia en el uso del condén. Sin embargo los valores méas
altos se observan en la escala de comunicacion sexual con padres y en el factor 1
“Relaciones sexuales” de la misma escala. Este mismo analisis se realizé por
separado para hombres y mujeres, encontrdndose correlaciones significativas y
positivas entre la frecuencia del uso del condén y cada una de las escalas de
comunicacion sexual y con sus respectivos factores por lo que a mayor frecuencia
al comunicarse sobre diversos temas sexuales, mayor frecuencia en el uso del
condon (tabla 16).

Tabla No.16.Correlacion entre los factores de la escala de comunicacién y
variables de la conducta sexual

Frecuencia del uso del condon
En toda la Hombres Mujeres
muestra
Comunicacion B4 169 139
sexual padres
Factor 1
“Relaciones .154** .178** .134**
sexuales”
Factor 2
“Métodos .146** .180** .124**
anticoncep.”
Comunicacion - - -
sexual madres 147 153 136
Factor 1
“Relaciones .134** .138** .123**
sexuales”
Factor 2
“Métodos .144** 176%* .116**
anticoncep.”
* .05
*»* 01

Al correlacionar las siguientes variables (edad del debut sexual, nimero de
parejas sexuales, frecuencia del uso del condén, frecuencia de tener relaciones
sexuales y el tiempo transcurrido de la ultima relacion sexual), se encontré que la

edad del debut sexual se relacion6 de manera negativa y significativamente con el
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namero de parejas sexuales, es decir, al tener un debut sexual a una edad
temprana, mayor nimero de parejas sexuales, aunado a esto la edad del inicio
sexual también se correlaciond negativa y significativamente con la frecuencia de
las relaciones sexuales, por lo que, al tener un inicio sexual a menor edad, mayor
frecuencia de las relaciones sexuales. Asimismo otras variables que se
correlacionaron significativamente pero de manera positiva fue el nimero de
parejas sexuales y la frecuencia de las relaciones sexuales, lo que se entiende, al
tener mayor nimero de parejas sexuales, se tiene una mayor frecuencia de tener
relaciones sexuales. Siguiendo con la variable de la frecuencia de las relaciones
sexuales, se relacioné con la frecuencia del uso del cond6n de manera
significativa y positiva, es decir a mayor frecuencia de tener relaciones sexuales
mayor frecuencia del uso del condoén. Finalmente la variable del tiempo
transcurrido de la ultima relacion sexual, se relacion6 de forma negativa con el
namero de parejas sexuales y la frecuencia de las relaciones sexuales por lo que
al tener mayor tiempo sin tener relaciones sexuales se tiene menor frecuencia de

las relaciones sexuales y menor nimero de parejas sexuales (tabla 17).

Tabla No. 17.Correlacién entre las variables de la conducta sexual

“ener | ostione [Frecuenciauso | Temee el
del conddn
sexual sexuales sexual
No. Parejas - 348%* 150%* - 126%*
sexuales
Edad del
debut -.134%**
sexual
Frecuencia
relaciones .139** -.333**
sexuales
* 05
** 01
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5.7 DISCUSION

Como se observa hoy en dia los adolescentes siguen teniendo un inicio de su vida
sexual a una edad muy temprana (antes de los 17 afios), este hallazgo es
consistente con lo reportados por (Santos et al., 2003; Palacios & Andrade, 2008;
Garcia-Vega et al., 2010 y Bermudez & Buela-Casal, 2009); lo que pone en riesgo
la salud sexual, ya que existen variables que se relacionan con el debut sexual,
por ejemplo, en este estudio se encontré que cuando los adolescentes inician su
vida sexual a una edad temprana, tienden a tener un niamero mayor de parejas

sexuales y una mayor frecuencia de tener relaciones sexuales.

Las razones por las que un adolescente lleva a cabo su debut sexual son diversas,
una de ellas es el contexto en el que se encuentra, ya que algunos grupos
sociales ejercen presion para que los adolescentes tengan relaciones sexuales, la
mayoria de las veces es el hombre quien presiona a la mujer o en el peor de los
casos los hombres tienden a tener relaciones sexuales con una trabajadora del
sexo, debido a la cultura propagada en México, en la actualidad todavia existe
cierta ideologia machista relacionada con el sexo, es decir, lo que califica a un
hombre en toda la extension de la palabra es ser un buen conocedor en el terreno
sexual, tener infinidad de parejas sexuales, haber iniciado su vida sexual a una
edad temprana y no usar condén al tener sexo; en dicho estudio se encontré que
son los varones los que presentan un mayor numero de conductas de riesgo (no
planear ni usar condén en la primera relacién, mayor nimero de parejas sexuales,

menor frecuencia del uso del condén).

En concordancia con esto ultimo, los motivos por los que no se llega a utilizar el
preservativo son varios, sin embargo una variable de caracter psicosocial que
influye demasiado es la actitud hacia el conddn, se ha encontrado que cuando se
tiene una actitud negativa hacia éste, se presenta una menor frecuencia en su
uso, por ejemplo, se dice que resulta vergonzoso cuando se compran, falla mucho,

impide que se disfrute plenamente la relacion, etcétera, disminuye la frecuencia de
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su uso, incrementando el riesgo de contagio de una ITS o de estar embarazada.
Por otro lado, cuando se tiene una actitud positiva hacia el preservativo (es util,
seguro, facil de colocar, evita un embarazo, etcétera) se llega a utilizar con mayor
frecuencia, Mufioz-Silva et al., (2009) encontr6 que son las mujeres las que
presentan un mayor numero de actitudes positivas hacia el condon y son ellas las
gue lo utilizan con mayor frecuencia con sus parejas; no se puede asegurar que
este hallazgo coincide con el presente estudio por lo que seria importante estudiar
dicha tematica.

Si bien las mujeres tienen una frecuencia mayor de tener relaciones sexuales
también presentaron una mayor frecuencia de usar el preservativo, datos
contrarios a los obtenidos por Romer et al. (1999), estos autores encontraron que
los hombres son los que utilizan con mayor frecuencia el condén que las mujeres.
Asimismo las mujeres planearon y usaron condon en la primera relacion sexual en
comparacioén con los hombres, existe evidencia empirica (Moreno et al., 2008) que
demuestra que la planeacion y uso del preservativo estd estrechamente vinculado
con el uso del condén; es muy probable que cuando el debut sexual es llevado a
cabo en la casa de la pareja, es ésta quien toma ciertas decisiones respecto al
primer encuentro sexual, en este estudio las mujeres si planearon y usaron
conddén en este primer encuentro lo que las hizo mas probable a usar el
preservativo en relaciones sexuales futuras, lo que los hombres no hicieron y es

por eso que no presentaron una frecuencia alta en el uso del condén.

Una premisa importante a considerar es el nivel de escolaridad de las mujeres, en
nuestro pais, la mayoria de las veces, cuando las mujeres estudian preparatoria y
licenciatura usan métodos anticonceptivos y retrasan la edad a la cual tienen su
primer hijo, mientras que las mujeres que no tienen estudios de este nivel
dificilmente utilizan métodos anticonceptivos por lo que llegan a ser madres a
edades muy tempranas y considerando que el nivel educativo en México es
deficiente, existe un punto importante a considerar, la poblacién de mujeres que

estudian es minimo, por lo que las mujeres que no lo hacen presentan mayor
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namero de conductas de riesgo durante la adolescencia, por lo que es importante

considerar dicho sector en el momento de implementar programas preventivos.

De acuerdo a las caracteristicas del debut sexual de los adolescentes de cada
carrera mostraron que en general todos planearon y utilizaron condén en su
primera relacion sexual, sin embargo las personas de la carrera de biologia no
planearon dicha relacién y un porcentaje elevado no utiliz6 condén seguido de la
carrera de psicologia, de acuerdo a la edad de inicio sexual, nuevamente los
alumnos de psicologia y biologia presentan una edad promedio de 16.17 afios,
ahora bien, en lo que respecta a la conducta sexual, los adolescentes de la carrera
de medicina presentan un menor numero de parejas sexuales, encontrandose
diferencias significativas con la carrera de psicologia y biologia donde estos
alumnos presentan un numero mayor de parejas sexuales, referente a la
frecuencia de tener relaciones sexuales y a la frecuencia del uso del condén, las
personas que estudian medicina tienen una frecuencia menor de tener sexo y una
frecuencia elevada de usar conddén, sin embargo los estudiantes de psicologia y
biologia presentan una frecuencia elevada de tener relaciones sexuales y una
frecuencia muy baja de usar el conddn. Posiblemente esto se deba a que la
formacion de los alumnos de la carrera de medicina est4 enfocada al cuidado de la
salud, a prevenir o a tratar sintomas fisicos, tienen una preocupaciéon mayor por
combatir enfermedades, padecimientos etcétera, mientras que la formacion del

area de la psicologia y la biologia estdn mas alejadas de este objetivo.

El objetivo principal de este estudio fue validar la escala de comunicacion sexual
entre ambos padres y adolescentes, los resultados mostraron propiedades
psicométricas favorables, es decir, en relacion con poder discriminativo de los
reactivos, los reactivos son claros y con un buen poder discriminativo, permitiendo
distinguir entre los adolescentes que se comunican con mayor frecuencia sobre
temas de sexualidad con sus padres y madres y los que se comunican con menor

frecuencia.
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El andlisis factorial que se aplicé a cada escala arrojaron la presencia de dos
factores que agruparon a los 30 reactivos propuestos para evaluar la frecuencia de
comunicacion sexual entre padres y adolescentes. Cada factor fue identificado
como comunicacién sobre relaciones sexuales y comunicacion sobre métodos
anticonceptivos, respectivamente; en el primer caso la comunicacion gira en torno
a las ventajas y desventajas de tener relaciones sexuales, las consecuencias de
éstas, por ejemplo ITS, VIH-SIDA, aborto, embarazos no deseados; mientras que
en el segundo factor la comunicacion versa sobre métodos anticonceptivos, su

uso, en donde conseguirlos, etcétera.

Finalmente cada escala mostré una buena consistencia interna, debido a que los
puntajes obtenidos en el coeficiente Alfa de Cronbach (para madres .980 y .986
para padres) rebasaron el valor sugerido como aceptable (0.70, segun Nunnally,
1978 y Nunnally & Bernstein, 1994).

Respecto a la comunicacion sexual entre padres y adolescentes, los resultados
obtenidos de las puntuaciones de la comunicacion entre adolescentes y su madre,
estan ligeramente por debajo de la media tedrica, sin embargo las puntuaciones
de la comunicacion con el padre no llegan a alcanzar el valor de la media tedrica,
lo que muestra que en general los adolescentes se comunican con mayor
frecuencia sobre temas de sexualidad con su madre que con su padre, este
hallazgo es consistente con lo reportado por Karofsky et al. (2000) y Zhang et al.
(2007). Esto se puede deber a que en nuestra cultura los lazos afectivos hacia la
madre son mas estrechos que con el padre, por lo general las mamas son amas
de casa que pasan mayor tiempo del dia con sus hijos o son madres solteras,
donde la figura paterna no existe como tal, asimismo debido a la ideologia
machista, los hombres no son muy expresivos como las mujeres, es decir, les
cuesta un poco mas de trabajo expresar lo que quieren 0 sienten, son pocos
asertivos para transmitir un mensaje porque no se pueden permitir ser vulnerables
ante los demas. Finalmente los adolescentes consideran que su mama es mas

accesible que su padre a la hora de hablar sobre temas de sexualidad, también
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perciben a la mama como su fuente principal de conocimiento sexual y no al

padre.

El analisis de la comparacién por sexo mostré que las mujeres se comunican con
mayor frecuencia con su madre que con su padre, el valor de la comunicacién
entre mujeres y sus mamas estuvo por encima de la media tedrica, es decir, que
las mujeres hablan con mayor frecuencia sobre diversos temas de sexualidad con
Sus mamas, en comparacion con los hombres, estos datos coinciden con el
trabajo de Gayet et al. (2002); Mckee et al., (2007) y Parra (2007), es decir, que
las adolescentes tienden a tener un menor nimero de conductas de riesgo en el
ambito sexual en comparacion con los hombres; datos que apoyan a aquellos que
reportan Karofsky et al. (2000), Clawson y Reese-Weber (2003), Zhang et al.
(2007), Teitelman et al., (2008), Robles y Diaz-Loving (2011) Parra (2007) y
DiClemente et al. (2001).

Los temas con los que con mayor frecuencia se comunican los adolescentes en
este estudio, giran en torno a las consecuencias de tener relaciones sexuales sin
proteccion, es decir, el tema del embarazo, aborto, infecciones de transmisién
sexual y el VIH/SIDA, estos datos coinciden con los trabajos realizados por Aspy
et al., (2007); Frias et al., (2008); Schouten et al., (2007) y Ogle et al., (2008);
posiblemente esto se deba a que a los padres les preocupa el que sus hijas se
embaracen y no continden con sus estudios o tengan que trabajar para mantener
al nifio, también les preocupa el que los adolescentes contraigan una infeccion por
lo que hablen méas sobre eso, sin embargo en ningin momento abordan el tema
de cémo evitar dichos problemas, es decir, cuales son los métodos
anticonceptivos que existen, como utilizar el condén etcétera, tal vez por falta de
informacion, por pena, ignorancia, simplemente dicen “cuidense” pero no la

manera efectiva de como prevenir los riesgo de salud sexual.

Retomando el tema de la cultura, en nuestro pais, existen diferencias muy

significativas en el trato hacia los hijos y hacia las hijas, por lo general, los padres
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son mMas permisivos con los hombres que con las mujeres, los dejan ir a lugares
sin ningun problema, que no lleguen a casa, etcétera, mientras que a las mujeres,
les prohiben mas cosas porque piensan que son mas vulnerables y por el temor a
gue algo les suceda, es asi que pasan mas tiempo con sus padres y éstos les
transmiten un par de mensajes mas, quelas intimida o mensajes poco claros (“que
si tienen relaciones antes del matrimonio, que si quedan embarazadas que si no
se cuidan al tener sexo”) dificultando una comunicacion asertiva; cabe sefialar que
en ocasiones los padres emiten mensajes no directos o utilizan una comunicacién
no verbal, omitiendo muchos mensajes directos o que dichos mensajes los
adolescentes no sepan cémo interpretarlos, lo que aumenta que los jévenes no

sepan como protegerse sobre una ITS o un embarazo no deseado.

El andlisis de la comparacion por carrera mostr6 que los adolescentes de la
carrera de medicina se comunican con mayor frecuencia con el padre y con la
madre, sin embargo las puntuaciones de la comunicacion con la mama estuvieron
por encima de la media tedrica, es decir, que estos alumnos hablan mas con su
madre sobre temas de sexualidad que con su padre; ahora bien, los estudiantes
de la carrera de psicologia se comunican con menor frecuencia con sus padres en
comparaciéon con los demas estudiantes, finalmente los alumnos de la carrera de
biologia se comunican con menor frecuencia con su mama en comparacién con
las demas personas. Como se observa, en efecto los adolescentes que se
comunican con menor frecuencia con sus padres tienden a tener mas conductas
de riesgo, en este caso, los estudiantes de psicologia y biologia como
anteriormente se habia descrito. Esto se puede deber a que durante la formacién
de los estudiantes de medicina, éstos estan en estrecha relacion con personas
desde los primeros semestres, es su herramienta a trabajar, por otro lado, los
adolescentes de psicologia son mas renuentes en expresar lo que sienten,
desarrollan mas la escucha pasiva, mientras que los alumnos de la carrera de
biologia tienen una minima relacion con las personas, mas bien ellos se vinculan

con el medio.
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Finalmente la relacién entre la conducta sexual y la comunicacion sexual muestra
gue a mayor comunicacion entre padres y adolescentes sobre diversos temas de
sexualidad, mayor frecuencia del uso del conddn, estos datos coinciden con el
trabajo de Romer et al. (1999).

Existen resultados que difieren de aquellos reportados por Karofsky et al. (2000),
Hutchinson et al. (2003) y Aspy et al.(2007), estos autores encontraron una
relacién significativa entre la comunicacién sobre temas de sexualidad entre
padres y adolescentes y ciertas variables del patron de conducta sexual, por
ejemplo los adolescentes que se comunican con mayor frecuencia con sus padres
inician su vida sexual a edades tardias y presentan una menor frecuencia en tener
relaciones sexuales; los resultados de este estudio no mostraron dicha relacion,
sin embargo, estos estudios fueron llevados a cabo en poblaciones con una edad
promedio de 15 afios, existiendo una diferencia bastante significativa con la
poblacion del presente estudio, estos adolescentes llevan a cabo otra conducta
preventiva, si bien presentan una frecuencia alta en tener relaciones sexuales
también muestran una frecuencia alta en el uso del conddén en sus encuentros

sexuales.

5.8 Conclusiones

Respecto a las hipétesis planteadas en dicho trabajo, los resultados apoyan la
mayoria de las hipotesis, se encontré una relaciéon significativa entre la frecuencia
del uso del condon y el hablar sobre relaciones sexuales con los padres, es decir,
a mayor frecuencia al comunicarse sobre este tema, mayor frecuencia en el uso
del conddn. Otra de las hip6tesis fue que los adolescentes se comunican con
mayor frecuencia con la madre que con el padre, en el presente estudio
efectivamente se encontré esto, es decir, los adolescentes se comunican sobre
temas de sexualidad con mayor frecuencia con su madre, datos que apoyan a
aquellos que reportan Somers y Vollmar (2006) y Romo et al. (2004).Finalmente

las mujeres se comunican sobre temas de sexualidad con mayor frecuencia que
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los hombres, este hallazgo es consistente con lo reportado por Somers y Vollmar
(2006); Ogle et al. (2008); Parra (2007) y Romo et al. (2004).

En resumen, los resultados de este estudio muestran que las dos escalas de
comunicacion son Utiles para realizar evaluaciones confiables y vélidas en relacién
con el constructo de comunicacién entre padres y adolescentes sobre diversos

temas de sexualidad.

Por otro lado, ser padre constituye uno de los oficios mas desafiantes de los que
mayor parte de los adultos desempefian alguna vez y el que preocupa mas a la
mayor parte de los mismos. La mayoria se convierte en padres con muy poca
educacion y a edades mas tempranas, como en la adolescencia. Habitualmente, la
formacion continuada y el apoyo son escasos, por esta razén se tiene que dar un
entrenamiento para padres o para el personal que esta al cuidado de los
adolescentes ya que podria ser una estrategia eficiente para reducir riesgos en el
patréon de conducta sexual, es decir, los adolescentes que no se comunican sobre
temas de sexualidad con sus padres, son mas vulnerables para llevar a cabo

comportamientos de riesgo (Gayet et al. 2002).

Aunado a esto, si bien los adolescentes se comunican con menor frecuencia con
sus padres, no se puede omitir el papel que éstos desempefian al interactuar con
sus hijos, por lo que es necesario considerar la participacion de los padres en la
educacion sexual de sus hijos, con la finalidad de reducir comportamientos de
riesgo en los adolescentes (Ogle et al., 2008 y Hutchinson et al., 2003).

Por otro lado es necesario considerar intervenciones en el entrenamiento para
desarrollar habilidades en los adolescentes respecto al patron de conducta sexual,
por ejemplo, en el uso correcto del condon, o entablar una comunicacion sexual
asertiva con la pareja, permitiéndoles contar con un mayor numero de
herramientas para rechazar encuentros sexuales y llevar a cabo conductas

preventivas (Romer et al., 1999).
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Finalmente, el presente estudio proporciona informacion importante que podria
considerarse en los programas de intervencion en el entrenamiento de la
comunicacion sexual asertiva entre padres y adolescentes, al incluir temas sobre
relaciones sexuales, embarazo, aborto e infecciones de transmision sexual, debido
a que en el presente estudio se encontrd que los adolescentes se comunican con
mayor frecuencia sobre dichos temas y estas tematicas se relacionan con la
frecuencia del uso del cododn, sin embrago, no se puede dejar de lado las
teméticas que se relacionaron de manera significativa con un comportamiento
sexual preventivo, los cuales figuran los métodos anticonceptivos, ventajas y

desventajas de éstos, principalmente el condéon femenino.
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ANEXO 1 ENCUESTA UNIVERSITARIA SOBRE SALUD SEXUAL

Fecha de aplicacion: / / Folio:
dia mes  afio

Nombre de quien aplica el cuestionario:

[SECCION PARA CONTESTAR POR TODOS

Marca con una X la respuesta correcta y completa la informacion solicitada.

DATOS DEMOGRAFICOS

Sexo: Masculino (1) Femenino (2)

Edad: (afios cumplidos)

Carrera:  Psicologia (1) Medicina (2) Biologia(3) Optometria (4)
Enfermeria (5) Odontologia (6)

¢Semestre que actualmente cursas?: Grupo
Estado Civil: Soltero/a (1) Casado/a( 2) Union Libre( 3) Otro( 4)
PAREJAS

DG26. ¢Actualmente tienes pareja: Si (1) No (2)

DG27. Méximo grado de estudios de tu pareja actual o tu Gltima pareja:
Secundaria(1) Preparatoria( 2) Licenciatura(3)  Posgrado (4)
DG28. Orientacion sexual de tu pareja actual o Gltima pareja:

Homosexual (1) Bisexual (2) Heterosexual ( 3) Nosé(4)
DG29. ¢Alguna vez has tenido pareja sexual?: Si (1 ) No( 2)

DG30. ¢ Cuantas parejas sexuales has tenido en toda tu vida?

DG31.; Actualmente tienes una pareja sexual?: Si(1) No( 2)

DG32. ¢ Cuanto tiempo llevas con tu pareja actual?:

afos meses dias

ESCALA DE COMUNICACION CON PADRES

Sefiala con una “X” la frecuencia con la que platicas con tu papa y tu mama sobre los siguientes
temas sexuales. Considera que las opciones de respuesta que tienes van de 1 (nunca) a 5 (Una gran
cantidad de veces).

Temas Padre Madre
C1 ITS 1 2 3 4 |5 1|2 3 4 5
C2 VIH/SIDA 1 2 3 4 |5 1|2 3 4 5
C3 La pqsibilidad de tener 1 2 3 4 |5 1 |9 3 4 5
relaciones sexuales
C4 Métodos anticonceptivos 1 2 3 4 |5 1 ]2 3 4 5
C5 Condoén masculino 1 2 3 4 |5 1|2 3 4 5
C6 Embarazo 1 2 3 4 |5 1|2 3 4 5
C7 Aborto 1 2 3 4 |5 1|2 3 4 5
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ANEXO 1 ENCUESTA UNIVERSITARIA SOBRE SALUD SEXUAL

Las ventajas y desventajas de

C8 :
tener relaciones sexuales

co Las consecuencias de tener 1 2 3 4 |5 1 |9 3 4 5
relaciones sexuales

El negarse ante la posibilidad

C10 1 2 3 4 15 1 ]2 3 4 5
de una propuesta sexual

c11 El posponer un encuentro 1 2 3 4 |5 1 |9 3 4 5
sexual

c12 Comp protegerte en las 1 5 3 4 |5 1 |92 3 4 5
relaciones sexuales
CoOmo manejar la presion de

ci3 |lusamigosytupargaantela y, -\, s 1y 5 g |2 |3 |4 |5
posibilidad de tener relaciones
sexuales

cla Las posibles consecuencias de

un embarazo

C15 | Como evitar un embarazo

Las posibles consecuencias de
C16
un aborto

R PR e
NN N
w| W |w w
E -
o o (g ;o
R PR e
NN (NN
w| W |w w
E -
o o ;| ;o

C17 | Adonde acudir para un aborto

Como se contraen las
C18 | Infecciones de Transmision 1 2 3 4 |5 1|2 3 4 5
Sexual (ITS) y el VIH/SIDA2

Coémo identificar los sintomas
C19 | de las ITS y el VIH/SIDA 1 |2 |3 |45 |1|2 |3 |4 |5

Las posibles consecuencias de

€20 las ITS y el VIH/SIDA

Qué hacer ante la posibilidad
C21 | deuncontagiodealguna ITSy | 1 2 3 4 |5 112 3 4 5

el VIH/SIDA

Como prevenir las ITS y el
C22 VIH/SIDA 1 2 3 4 |5 1|2 3 4 5
c23 Como usar los métodos 1 2 3 4 |5 112 3 4 5

anticonceptivos

Donde comprar un método
C24 | anticonceptivo diferentealos | 1 2 3 4 |5 112 3 4 5
condones

Como elegir un método

C25 . . 1 2 3 4 |5 1|2 3 4 5
anticonceptivo

C26 VentajasydesventgjassobreeI 1 2 3 4 |5 1 |2 3 4 5
uso de anticonceptivos

co7 | COmoson los condones 1 2 3 4 |5 112 3 4 5
masculinos

co8 Coémo usar un condon 1 2 3 4 |5 1|2 3 4 5
masculino

Qué tan seguro es el conddn
C29 | masculino para evitar una ITS | 1 2 3 4 |5 112 3 4 5

y el VIH

C30 Donde comprar los condones 1 2 3 4 |5 112 3 4 5
masculinos

Nataly Ramirez UNAM-FESI

Create PDF files without this message by purchasing novaPDF printer (http://www.novapdf.com)



http://www.novapdf.com
http://www.novapdf.com

ANEXO 1 ENCUESTA UNIVERSITARIA SOBRE SALUD SEXUAL

COMPORTAMIENTO SEXUAL
PS1. ¢Has tenido alguna vez relaciones sexuales con penetracion (sexo vaginal o anal)?

(1)Si (2)No
PS2.  ¢A qué edad tuviste tu primera relacion sexual?
A los afnos.

PS3.  Tu primera relacion sexual la tuviste con:
(1)La persona que era tu novio(a) (4) Una persona desconocida

(2)Un amigo(a) (5) Una persona trabajadora del sexo
(3 )Un familiar (6) Ninguna de las anteriores

PS4.  Tu primera relacion sexual ¢fue algo que planeaste con tu pareja?
(1)Si (2)No

PS5.  ¢En qué lugar tuviste tu primera relacion sexual?
(1)Un hotel (4) Enmi casa
(2 )En casa de mi novio(a) (5) En casa de un amigo(a)
(3)Enunauto (6) En un antro/bar/disco

(7) Ninguna de las anteriores
PS6.  Entu primera relacion sexual ¢utilizaste condén?

(1)Si (2)No
PS7.  Entu primera relacion sexual ¢quién propuso usar el condon?
(1)Ta (2)Tu pareja (3)Ambos (4) Ninguno de los dos
PS8.  Entu primera relacion sexual ¢le dijiste a tu pareja que querias usar condén?
(1)Si (2)No
PS9. ¢Usaste conddn en tu primera relacion sexual sin necesidad de decirselo a tu pareja?
(1)Si (2)No

PS10. ¢En tu primera relacion sexual ti o tu pareja usaron algin método anticonceptivo que no
fuera condon, por ejemplo pastillas anticonceptivas, parches anticonceptivos, espermicidas,
etc.?

(1) Si¢Cual? (2)No

PS11. En tu primera relacion sexual ¢usaste ademéas del conddén algun otro método

anticonceptivo (por ejemplo pastillas anticonceptivas, parches anticonceptivos, espermicidas,

etc.)?
(1)Si¢Cudl? (2)No
PS12. ¢Has tenido relaciones sexuales con personas de tu mismo sexo?
(1)Si (2)No
PS13. Te consideras una persona con orientacion sexual:
Homosexual (1) Bisexual (2) Heterosexual ( 3) Nolosé (4)

PS14.  Anota el nimero de personas con las que has tenido relaciones sexuales con penetracion
en toda tu vida (por favor evita poner afirmaciones como “muchas”, “pocas”, etc. y escribe el
ndmero que realmente has tenido):

Nataly Ramirez UNAM-FESI

Create PDF files without this message by purchasing novaPDF printer (http://www.novapdf.com)



http://www.novapdf.com
http://www.novapdf.com

	Portada
	Índice
	Resumen
	Introducción
	Capítulo I. Problemas de Salud Sexual en México
	Capítulo II. Patrón de Conducta Sexual de los Adolescentes
	Capítulo III. Variables Asociadas al Comportamiento Sexual de Riesgo
	Capítulo IV. Comunicación Sexual con Padres y Madres
	Capítulo V. Reporte de Investigación
	Referencias
	Anexos

