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Resumen

El presente trabajo expone la importancia del entendimiento de la asexualidad como una
orientacion sexual de caracter genético no patoldgico (Donate, 2018). Se mencionan sus
diferencias con respecto al celibato y la abstinencia (Nurius, 1983). El objetivo general del
estudio fue estimar la relacion existente entre la Asexualidad y el Bienestar Subjetivo en
una muestra de 237 hombres y mujeres jovenes latinoamericanos que se identifican como
asexuales, con un rango etario de los 18 a los 29 afios (M=25.1: D.E=6.8). De los cuales
186 fueron mujeres y 51 fueron hombres. Se describe al bienestar y a la asexualidad desde
las dimensiones bioldgica, social y psicoldgica como los estratos de mayor influencia en el
desarrollo ontogenético de los individuos. En funcion de ello, se llevé a cabo la aplicacion a
través de un formulario virtual de la escala de Bienestar Subjetivo (Velasco-Matus, 2015)
con la adaptacion de la Escala de Identificacion Asexual (Asexual Identification Scale) de
Brotto & Yule (2015). Los resultados indican que la identificacion asexual y frecuencia de
atraccion sexual, no se asocian per se, con el bienestar subjetivo en adultos jovenes
asexuales hombres y mujeres latinoamericanos. En conclusion, la asexualidad no es un
equivalente psicopatologico, ni un factor generador de bienestar; no obstante, el bienestar
en jovenes asexuales se ve importantemente afectado por el estigma social alrededor de la
orientacion asexual dentro de una cultura y tiempo historico que implican la

hipersexualizacion.

Palabras clave: Bienestar Subjetivo; Afecto Positivo; Afecto Negativo; Satisfaccion Con la

Vida; Asexualidad.
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Abstract

This paper exposes the importance of understanding asexuality as a non-pathological genetic
sexual orientation (Donate, 2018). Their differences with respect to celibacy and abstinence
are mentioned (Nurius, 1983). The general objective of the study was to estimate the
relationship between Asexuality and Subjective Well-being in a sample of 237 young Latin
American men and women who identify as asexual, with an age range of 18 to 29 years
(M=25.1: S.D. =6.8). Of which 186 were women and 51 were men. Well-being and
asexuality are described from the biological, social and psychological dimensions as the most
influential strata in the ontogenetic development of individuals. Based on this, the application
was carried out through a virtual form of the Subjective Well-being scale (Velasco-Matus,
2015) with the adaptation of the Asexual Identification Scale by Brotto & Yule (2015). The
results indicate that asexual identification and frequency of sexual attraction are not
associated per se with subjective well-being in young Latin American asexual men and
women. In conclusion, asexuality is not a psychopathological equivalent, nor a factor that
generates well-being; However, the well-being of asexual youth is significantly affected by
the social stigma around asexual orientation within a culture and historical time that implies

hypersexualization.

Keywords: Subjective Well-Being; Positive Affect; Negative Affect; Satisfaction With Life;

Asexuality.
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INTRODUCCION

Desde el &rea de estudio de las ciencias bioldgicas, la asexualidad se entiende y define como
un proceso de reproduccion individual que prescinde de gametos. Desde el desarrollo de la
ingenieria genética, la clonacién comprende a la reproduccién asexual por excelencia

(Munérriz, 2010).

La propuesta de Darwin en “El origen de las especies” en 1859, sostiene la
coexistencia y preservacion de los seres vivos por causa de la reproduccion. En ese
talante, la actividad sexual se considera no sélo un acto placentero, sino de relevancia
vital al momento de ponderar las probabilidades de adaptacion y supervivencia.
Como resultado, el apareamiento se entiende no s6lo como un derecho (Lopez, 2015),
sino como una obligacion; tornando a la sexualidad desde una visién coitocentrista y
heteronormativa (Aguinaga, 2004). Por otro lado, si bien la reproduccion sexual
garantiza un beneficio de variabilidad genética, por lo tanto puede pensarse que las
orientaciones sexuales e identidades de género que difieren de lo hegemdnico
(incluyendo a la asexualidad) coinciden con la configuracion de diversidad como un
posible resultado de dicha variabilidad e incluso como una respuesta que puede
favorecer la adaptacion al medio (Lopez, 2015). No obstante, las investigaciones al

respecto son aun limitadas.

Los primeros dos capitulos se dividen en tres dimensiones de analisis, tales

como la bioldgica, la social y la psicoldgica. Se incluyen distintas definiciones desde



diferentes autores acerca de las variables, con el propdsito de otorgar un sustento

tedrico integral en la explicacion de los constructos.

En este primer capitulo, se define el término de “Bienestar Subjetivo” como
un concepto que marca el inicio de la Psicologia Positiva, la cual redirecciona
sustancialmente el enfoque previo de la Psicologia; ya que, inicialmente el estudio de
la ciencia psicoldgica se centraba en los factores patdégenos, asi como en la reduccion
de los mismos. Surgiendo, entonces, el enfoque positivo como una propuesta alterna
para el estudio integral del ser humano mediante la investigacion de conceptos tales
como la “Felicidad” y la “Calidad de Vida”. Se describen los indicadores
directamente relacionados con los estados de Bienestar Subjetivo, tales como “Afecto
Positivo”, “Afecto Negativo” y “Satisfaccion Con La Vida”, con base en un sustento
tedrico desde los hallazgos de diversos autores (Diaz-Loving & Diener, 2006, 20092

Proctor, 2014; Rivera-Aragon & Velasco-Matus, 2010).

En la dimension biologica del Bienestar Subjetivo, se mencionan y describen
las teorias que comprenden la relacion de los rasgos de la personalidad en su funcion
como predictor de bienestar en los individuos independientemente de su orientacion
sexual. En la dimension social, se hace mencidn de los postulados que atribuyen los
estados de bienestar a las interacciones sociales, las cuales, a su vez, comprometen
las respuestas de los individuos a su medio como forma de retroalimentacion. En la
dimensién psicoldgica se mencionan y describen los modelos tedricos que explican
la conducta de bienestar en los individuos desde una perspectiva epigenética. Es decir,

el bienestar como un estado multidimensional, resultante de la interaccién de la
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predisposicion genética con los estimulos medioambientales. Adicionalmente, se
hace mencion de los enfoques cognoscitivista, conductista y psicodindmico, en su

relacion con el Bienestar Subjetivo.

Al finalizar el primer capitulo, se integran dos apartados introductorios al
segundo capitulo; el primer apartado versa acerca de la relacion entre el bienestar y
la sexualidad. Los hallazgos indican una estrecha relacion entre ambas variables en
sujetos alosexuales (no asexuales). El segundo apartado, integra las actitudes hacia la
sexualidad. Los resultados de las investigaciones sobre actitudes hacia la sexualidad,

indican diferencias entre culturas tradicionalistas y liberales.

El segundo capitulo integra la definicion mas reconocida y aceptada hasta el
momento para el término “Sexualidad”, en su estrecha relacion con la Salud Sexual
y Reproductiva, de la cual se desprenden algunos modelos teéricos que detallan las
conductas deseables para la salud sexual, asi como algunas conductas que ponen en
riesgo la preservacion de la misma en la poblacion juvenil. Se describe el Modelo de
la Sexualidad de Masters y Johnson (1974), asi como los conceptos asociados con la
sexualidad, tales como el sexo biologico, la identidad sexual, identidad de género,
expresion de género y orientacion sexual. La importancia del esclarecimiento entre
los términos radica en la distincion conceptual, debido a la marcada confusion entre
los mismos. Constituye, ademas, el precedente tedrico sustancial para introducir el

tema de la asexualidad.
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En el subapartado de la asexualidad, se realiza un analisis sociohistérico y
biopsicosocial de la orientacién asexual y la comunidad que se identifica como tal,
quienes se reportd conforman el 1% de la poblacion mundial (Organizacién Mundial

de la Salud, 2018), en orden creciente.

En la dimension bioldgica de la asexualidad, se define de manera etimoldgica
al término “Asexualidad” y se hace mencion de los principales autores que sefialan la
existencia de los individuos asexuales mediante la presentacion de sus modelos
tedricos, asi como de sus hallazgos. Se describe la relacion existente entre la
asexualidad, la identidad asexual y los rasgos de la personalidad. Se explican sus
diferencias con respecto al celibato (Brotto & Yule, 2017) y la abstinencia (Van
Houdenhove et al., 2015a). Se esclarece la diferencia entre deseo sexual y atraccion
sexual; asimismo, se define el término “Alosexualidad” y se le incluye dentro de la
Escala de Identificacion Asexual. Dicha escala grafica al espectro de atraccion sexual,
la cual también abarca a los subtipos de la grisexualidad. Se mencionan y describen
los distintos tipos de atraccion, ademas de la sexual, como la romantica, estética,

sensorial, entre otras.

En la dimensién social se menciona al individualismo como agente reforzador
de la asexualidad. Se alude a la importancia de los factores contextuales como la
masculinizacion, la busqueda del poder; la hipersexualizacién cultural; el
coitocentrismo, la heteronormatividad y el estigma social como causas de la
invisibilizacion del espectro asexual y como influyentes sustanciales en el detrimento

en la salud mental y fisica de los individuos que se reconocen como asexuales, asi
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como una afectacion considerable en los niveles de Bienestar Subjetivo en dicha
poblacion. Se mencionan los postulados de mayor distincion al momento de plantear
hipotesis explicativas de la asexualidad como producto y antitesis de las dindmicas

sociales actuales, como la libertad sexual.

En la dimension psicoldgica de la asexualidad, se mencionan los rasgos de
personalidad comunes entre los individuos que se identifican como asexuales. Se
define a la identidad como introyeccién del reforzamiento contextual histérico e
inmediato. Se explican las diferencias sustanciales de la Orientacion, con respecto al
Trastorno del Deseo Sexual Hipoactivo (Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorders-1V, 1994), las parafilias, la Condicion de Asperger (Donate, 2018) o
cualquier otra condicion psicopatoldgica. Se describen los beneficios y desventajas
percibidos por la comunidad en su identificacion como asexuales; se mencionan los
estilos de atraccion roméantica que pueden ser comunes a cualquier otra orientacion.
Finalmente, se mencionan y describen los principales simbolos de la asexualidad, asi

como los colores representativos de la bandera de la Orientacion.

En el tercer capitulo, se encuentra la descripcion del método utilizado para
llevar a cabo la presente investigacion en tres etapas. En la primera se realiza la
traduccion y adaptacion del instrumento Asexual Identification Scale (AlS) (Brotto &
Yule, 2014). Llevando a cabo su posterior aplicacion junto con las escalas de
Satisfaccion Con la Vida, Afecto Positivo y Afecto Negativo (Diener et al., 1985),
para evaluar los aspectos cognoscitivos, como afectivos del Bienestar Subjetivo y

estimar si es que existe una correlacion con la Orientacién Asexual. Asimismo, se
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brinda una descripcion del procedimiento e instrumentos utilizados que dieron
resultado a la medicion correlacional entre los constructos. Los resultados indican
que no existe una correlacion significativa entre la asexualidad y los niveles de

bienestar subjetivo en jovenes asexuales latinoamericanos.
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CAPITULO I: BIENESTAR SUBJETIVO

1.1 Definicién

Las ciencias sociales y las disciplinas de la salud, habian centrado hasta hace poco, su estudio
en las deficiencias neuropsicoldgicas del ser humano. Si bien el analisis de la patologia trajo
consigo importantes herramientas de resolucion de padecimientos, la ausencia del malestar
no resultaba suficiente para explicar los estados subjetivos favorables, como el bienestar, la
satisfaccion o el afecto positivo. En otras palabras, la ausencia y reduccion de la enfermedad
no garantiza por si misma la felicidad (Liberalesso, 2002). En ese sentido, Fischer y
Schuessler (1985) coincidieron en afirmar que, para que el analisis del ser humano resultara
completo, es necesario integrar estudios sobre el bienestar con el fin de detectar, fomentar y
preservar los aspectos salutogénicos (En Pefiaguirre & Rodriguez, 2017). El bienestar
subjetivo se convirtio en un tema de alto interés de estudio y amplia exploracion
metodologica, dando como resultado su propia disciplina activa de investigacion: la
Psicologia Positiva. Las primeras definiciones del bienestar subjetivo fueron proporcionadas
por la filosofia. Desde las doctrinas occidentales se aludia a los estados de bienestar subjetivo
como el resultado de la practica de las virtudes, de la bondad o el hedonismo (Jhorima, 2010),
resultando en una experiencia placentera maxima y una reduccion al minimo del dolor o
sufrimiento (Carballeira, et al., 2012). Mientras que en las tradiciones orientales, al bienestar

subjetivo se le reconoce como el producto de las précticas del vivir sabiamente.

Existen controversias en torno a la definicién del constructo, el cual se

consider6 como indistinguible de términos como "satisfaccién" o "felicidad",



previamente a las numerosas investigaciones registradas hasta el momento

nn

(Ballesteros et al, 2006). El término “Bienestar Subjetivo"", fue inicialmente
propuesto por Warner Wilson en 1967 (Cuadra & Florenzano, 2003); fue Bradburn
quien reviso el concepto en 1969. Fue Edward F. Diener en 1984, quien exploro el
constructo con mayor profundidad. Lo define como la percepcion global de un
individuo hacia distintos estratos de su vida, basandose en evaluaciones
cognoscitivas, asi como afectivas que prevalecen a lo largo del tiempo. El autor
comprueba que el bienestar subjetivo se compone de altos niveles de satisfaccion con
la vida, como de afecto positivo y bajos niveles de afecto negativo (Diaz-Loving et
al., 2006; 2009a). Si bien, la satisfaccion con la vida forma parte del bienestar, se
conforma Unicamente por las valoraciones cognoscitivas, mientras que el afecto
positivo, es producto de las experiencias emocionales agradables y la felicidad es, en

ese talante, sindnimo del afecto positivo (Bonilla-Teoyotl, Gonzalez-Jimarez &

Dominguez-Espinosa, 2020).

En la actualidad, se estudia al constructo desde un enfoque biopsicosocial
(Jhorima, 2010), ya que los hallazgos indican que el bienestar subjetivo también se
construye a partir de otras variables asociadas. Estas son la dimension bioldgica, la
dimensién social y la dimension psicoldgica (Garcia & Lopez, 2000). Como
afirmaron Marrero et al (2012): “El bienestar subjetivo es un constructo que se
compone por diferentes dimensiones claramente diferenciadas, aunque relacionadas”

(p. 26). Dichas dimensiones se desglosan a lo largo de los siguientes subcapitulos
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junto con los modelos tedricos de mayor acercamiento y relacion con el Bienestar

Subjetivo.

A continuacién, se describen los tres indicadores principales que conforman
el Bienestar Subjetivo: Afecto Positivo, Afecto Negativo y Satisfaccién Con la Vida.
Cuya funcion se determina en gran medida por factores de predisposicion genética y

es por ello que se categorizan dentro de la dimension bioldgica.

1.2 Dimension Biologica del Bienestar Subjetivo

Con respecto al factor bioldgico, las investigaciones realizadas con gemelos monocigéticos
y dicigéticos, demuestran que los gemelos monocig6ticos comparten similitudes en las
experiencias afectivas, aunque difieran en el contexto de crecimiento. Lo que comprueba el
determinante factor genético y de heredabilidad para el comportamiento generador del
bienestar subjetivo (Tellegen et al., 1988). La incidencia de la genética en la regulacion del
afecto, se ajusta a un 40% para la valencia negativa y a un 55% para la valencia positiva.
Debido a ello, se piensa que el bienestar subjetivo puede determinarse hasta en un 80% segin
Diener et.al (1999), coincidiendo con los hallazgos de Lykken y Tellegen (1996). No
obstante, no se descarta la interaccidén del ambiente con los rasgos de personalidad como
factor generador de bienestar. Factores cognoscitivos tales como la autoeficacia percibida,
un autoconcepto positivo, asi como una perspectiva positiva de las circunstancias influyen
considerablemente en la generacién de estados de bienestar (Diener et al., 1999). Los
hallazgos ratifican la predominancia de los rasgos de la personalidad en la generacion de

estados afectivos, no obstante, repercuten importantemente las variables del contexto, el
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sistema de creencias, los constructos socioculturales y los aspectos demogréaficos (Jhorima,

R, 2010).

1.2.1 Constructo de Afecto Positivo

Las emociones positivas son un componente esencial del bienestar, ya que facilitan
una serie de cogniciones y acciones que permiten al individuo construir recursos
personales que mejoran su enfrentamiento con situaciones negativas y que, ademas,

inciden en la generacion de nuevas emociones positivas. (Martinez & Sanchez, 2014.

P.180)

De acuerdo con Cantls (2011), el comportamiento humano se conforma por el estrato

cognoscitivo, conductual y afectivo. Los estados emocionales forman parte del estrato

afectivo (Mufioz, 2007). Para Campbell et al., (1981), como para Andrews y Whitney (1975),

el estrato afectivo se compone por la experiencia de emociones, sentimientos y estados de

animo.
Aunque los términos se relacionan entre si, contienen diferencias funcionales
y conceptuales. La emocidn es de caracter breve e intenso, mientras que el afecto

representa a la prevalencia de una determinada emocion, ya sea esta de valencia

positiva o negativa.

La emocionalidad positiva repercute significativamente en los estados
cognoscitivos y conductuales de los individuos, conformando un importante factor de
proteccion de la salud y de prevencion de distintas enfermedades, pues, las distintas

respuestas ante los estimulos y situaciones cotidianas, determinan la aparicion de



alteraciones afectivas o padecimientos psicosomaticos (Cantu, 2011). ElI dominio
cognoscitivo también proporciona una sensacion de autoeficacia. Las capacidades
intelectuales son desarrolladas a través de mecanismos de socializacién y educacion
(Suérez et al., 2001). Asimismo, influye considerablemente la sociedad para la
adquisicién de estrategias de regulacion y expresion emocional, como de
implementacion de conductas socialmente relevantes (Gil-Monte & Peird, 1997;
Rodriguez, 2020). El aprendizaje determina el rol y funcionalidad del individuo

dentro del engranaje social (Sen, 1998).

A mayor afecto positivo, mayores indices de satisfaccion con la vida, un mejor
autoconcepto y mayor autoeficacia percibida. De igual manera, los estados
emocionales positivos incrementan ante una mayor apertura a la experiencia,
adaptacion sociocultural, comunicacion interpersonal, destreza laboral, rendimiento
académico, cuidado del medio ambiente, identidad y eficiencia del lenguaje (\Velasco-
Matus, 2018). La cultura incide significativamente en el moldeamiento de la
conducta, en las normas de interaccion y formas de expresion emocional (Diaz-
Loving, 2018). Esto explica las conductas pro sociales caracteristicas de las culturas
latinoamericanas, como la convivencia social, la busqueda de soporte emocional en
redes de apoyo, diversion, simpatia y reciprocidad (Diaz-Loving, 2018). En
Latinoamérica existe predileccion por los vinculos filiales, fraternales y de pareja, de
ahi que se registren mayores indices de emocionalidad positiva, que negativa (Matus,

2018). Se encuentra, ademas, que el afecto positivo aumenta en funcion de la calidad
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percibida de los vinculos y no por la cantidad de los mismos (Demir & Weitekamp,

2006).

El bienestar subjetivo se relaciona con la calidad percibida de las relaciones
interpersonales, el dominio laboral y el esclarecimiento de metas y objetivos de vida.
Los niveles de afecto positivo se determinan a partir de una compilacion del total de
experiencias emocionales tanto positivas, como negativas, que transcurren a largo
plazo. La experiencia emocional de mayor frecuencia y perdurabilidad indica el tipo
de afecto. La autora Mufioz (2011), sostiene que un afecto y su expresiéon son de
valencia positiva cuando resultan ego-sinténicas. Es decir, que coinciden con los
valores, ideales y expectativas individuales. Por el contrario, si el estado subjetivo
genera insatisfaccion o incomodidad en quien lo experimenta, el afecto es de caracter
negativo. De acuerdo con Rodriguez et al. (2016), un nivel elevado de resiliencia,
autoconcepto y de percepcion de apoyo de las amistades, como familiar, son un
predictor importante de afecto positivo con especial énfasis en el apoyo de amistades

percibido y el autoconcepto.

Existe una diferencia entre bienestar subjetivo y felicidad. EI bienestar
subjetivo de acuerdo con Diener (1994), se caracteriza por los juicios de tipo
personales, positivos y globales de los individuos acerca de su vida (Gomez et al.,
2007). Mientras que la felicidad, es una categoria del bienestar. Es el producto del
alcance de metas, la vivencia frecuente de situaciones gratificantes y la adecuada
resolucion de situaciones adversas. La felicidad es, entonces, el resultado de un

sentido de logro, plenitud y realizacion (Argyle, 1990, 1992a 'y 1993). En ese sentido,
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la felicidad se asocia estrechamente con los estados afectivos. Por consiguiente, la
felicidad esta compuesta por el afecto positivo y negativo, siendo la valencia positiva,
predominante (Gomez et al., 2007). Michalos (1995b), la describe especificamente
como la erradicacion de deficiencias personales. De acuerdo con el estudio realizado
por Flecha (2015), los niveles de bienestar y felicidad incrementan conforme a una
mayor proximidad en los vinculos significativos, la activacion fisica, las habilidades
conversacionales y el mantener una vision optimista, tanto como una actitud positiva.
La percepcion favorable en cada una de dichas funciones genera un impacto positivo

en el afecto a lo largo del ciclo vital, incluyendo las etapas mas tardias.

1.2.2 Constructo de Afecto Negativo

Entender al miedo, a la tristeza y al dolor como parte de la diversidad emocional que
puede favorecer al crecimiento, la trascendencia y la flexibilidad. Y entender la vida
como una experiencia agradable, con experiencias negativas. (Hernandez, 2020. Pag.

11)

El afecto negativo indica que la obtencion de logros no coinciden con los proyectos de vida
propuestos generando discrepancia entre lo que se desea llevar a cabo y lo que se realiza-
fendmeno al que se le conoce como ambigiiedad de rol-, propiciando altos niveles de estrés,
displacer y aislamiento, asi como un aumento en los niveles de malestar fisico tales como
ansiedad, depresion, insomnio y alteraciones en la ingesta (Diaz-Loving et al., 2018).
Disminuye conforme a un menor grado de satisfaccién con la vida, felicidad y autoconcepto,

independencia y autoestima (Matus, 2018). Asimismo, incrementan los sentimientos de
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desesperacion, enojo, culpa y tristeza. La situacion de pandemia por SARS-COV-2 es un
estresor que influye en la generacion de estados emocionales negativos, tales como el miedo
al contagio, aburrimiento, frustracién, ansiedad, depresién, debido a la suspension e
interrupcion de actividades laborales, sociales y complicaciones familiares por el
confinamiento (Diaz-Loving, 2018). El afecto de valencia negativa también ocurre ante
siniestros sismicos o vivir en una comunidad con altos indices de violencia (Gomez et al,
2007), aunque el afecto negativo que se experimenta ante este tipo de eventos suele ser de

una duracién menor.

Existe una predisposicion a experimentar afecto negativo en individuos que
vivencian estados positivos con menor frecuencia o intensidad (Cantuds, 2011). La
poca disposicion al reconocimiento emocional se asocia mayormente con estados de
afecto negativos (Diener et al., 1999; Folkman, 1997; McCrae & Costa, 1986), en ese
sentido, los jovenes de entre diecisiete y veintiséis afios evaltan de forma mas
negativa su calidad de vida (Liberalesso, 2002), propiciando como factor de mayor
riesgo en esta poblacion la ideacion suicida, intentos de suicidio y suicidios
consumados (Gomez et al, 2007). Diener y Larsen comprueban en 1996 que el
bienestar subjetivo y el afecto negativo, no son mutuamente excluyentes. El bienestar
subjetivo también se compone por experiencias afectivas negativas. Es decir, aunque
el bienestar subjetivo se compone en primera instancia por el afecto positivo, no
excluye a la percepcidn de afecto negativo sino que forma parte de la gama emocional
que involucra a la experiencia vital percibida. En este sentido, Hernandez (2020)

encuentra que el afecto negativo propicia el desarrollo de las funciones ejecutivas y



la toma de decisiones cuando las situaciones que las generan se entienden como retos

y no como obstaculos.

Los estudios realizados por Martinez et al. (2014), comprueban que la
adecuada regulacion de emocionalidad percibida como negativa o poco favorable,
propicia la experiencia de emocionalidad positiva y en el sentido opuesto, el poco
control y autorregulacion, se relaciona positivamente con la experiencia prolongada
de afecto negativo (Simpson et al., 2006). Se brinda como ejemplo el enojo, emocién
que afecta tanto la salud como a la calidad de las relaciones (Moscoso & Spielberger,
1999; Pennebaker, 1999). En este sentido, el factor contextual ejerce una gran
influencia, ya que la cultura moldea el comportamiento de los individuos como la
percepcion emocional, expresion de la misma y modus operandi en la resolucion de
conflictos o gestion emocional (Fernandez et al., 2001; Fox & Calkins, 2003). Tal
moldeamiento consiste en la adquisicion de tres distintas formas de resolucion segun
sea el caso: alterarse, reflexionar, calmarse y/o desviar el foco atencional, realizando

otra actividad para disminuir los niveles de emocionalidad negativa percibida.

De acuerdo con Sanchez-Aragén (2008), también existen estrategias
documentadas concernientes al locus de control interno, que facilitan la
autorregulacion, tales como la seleccidn de la situacion, modificacion de la situacion,
despliegue de la atencion, cambio cognoscitivo y modulacion de la respuesta
(Martinez & Sanchez, 2014). En hombres se justifica culturalmente la agresividad
como expresion del enojo (Diaz-Guerrero, 2003) y/o la tendencia a la represion

emocional. En mujeres predomina la rumiacién y la busqueda de soporte emocional
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en estratos sociales como medio de expresion (Pascual et al., 2009). El sentido de
autoeficacia que otorga la capacidad de autorregulacion emocional, es uno de los

factores constituyentes del bienestar subjetivo (Martinez & Sanchez, 2014).

De acuerdo con los cognoscitivistas, si se entiende el estado de animo como
informacion, se comprende que forma parte de los procesos cognoscitivos y, por lo
tanto, influye considerablemente en la toma de decisiones (Rodriguez & Betancor,
2007). Un bajo autoconcepto, aunado a una baja percepcion de apoyo familiar, son
importantes indicadores de afecto negativo, siendo el autoconcepto la variable con

mayor relevancia en la generacion del mismo (Rodriguez et al., 2016).

1.2.3 Escala de Satisfaccion Con la Vida

Argyle (1992a) y Diener (1994) coinciden en que mientras que el bienestar subjetivo se
conforma por una valoracion global, la satisfaccion con la vida es una evaluacién
cognoscitiva y por estratos. Aunque cada estrato -también denominado dimension
contextual- ejerce su influencia en el bienestar, no todos influyen de forma significativa, sélo
aquellos que tengan relevancia y proximidad en la vida del sujeto como lo son la pareja, los
amigos, el trabajo, la salud y el factor econémico. Las personas con estabilidad en cada uno

de dichos estratos experimentan mayores niveles de satisfaccion y bienestar.

Las situaciones que parecen estar mas alejadas del control del sujeto como las
circunstancias nacionales, mundiales, de riesgo en el transporte o en la comunidad, ejercen
una influencia menor en los niveles de satisfaccion de los individuos en comparacion (Gomez

et al, 2007).



La evaluacién cognoscitiva se realiza a partir del desempefio en el logro de
objetivos y de valores personales (Diener et al., 1999). Supone la diferencia entre las
expectativas de vida y los logros de un individuo. De acuerdo con Veenhoven (1994),
los altos niveles de satisfaccion con la vida indican un mayor indice de estados
emocionales positivos que negativos. Es asi como un mayor nimero de experiencias
vitales agradables de un individuo conforman una vida mayormente deseable
(Dienner, 1999). “En este sentido, dominios como el bienestar material, la salud, la
productividad, la intimidad, la seguridad y la relacién con la comunidad, determinan
también el componente cognitivo del bienestar subjetivo” (Mufioz, 2007. p.166).
Aunque la satisfaccion se relacione con el factor econdmico, este resulta parcial, pues
una vez cubiertas las necesidades primarias los individuos tienden a la busqueda de
objetivos orientados a la autorrealizacion (Inglehart, 1990). La comparacion social,
los rasgos de la personalidad y los sistemas de creencias culturalmente adquiridos

influyen en la satisfaccién con la vida (Argyle, 1987).

Emmons & Diener (1985); Diener (1993); Diener & Fujita (1984); Diener &
Suh (1997), encuentran que la satisfaccion vital incrementa si el salario propio se
percibe como mayor que la ganancia promedio en la poblacion general y que la
satisfaccion disminuye conforme a la percepcion de la desigualdad social; que la
comparacién social disminuye conforme incrementa la edad y que el bienestar
subjetivo incrementa a partir de una edad aproximada de veintiséis afios. Los estudios
acerca de la satisfaccion con la vida y su evaluacién por estratos indican que los

dominios que proporcionan mayor satisfaccion son la familia, la pareja, el trabajo y
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el tiempo libre, en ese orden. Cabe resaltar que la literatura hace un especial
sefialamiento en la pareja, pues es un dominio que otorga un nivel significativo de
satisfaccion con la vida, si y solo si se percibe como un vinculo de apoyo emocional
estable y de calidad (Rojas & Elizondo-Lara, 2012). En poblacion estudiantil, las
relaciones con pares cobran especial relevancia, luego de las relaciones familiares
(Arita, 2005; Banda y Morales, 2012; Vera-Noriega, 2001; Vera-Noriega &

Rodriguez, 2007).

Los paises con mayores indices de individualismo registran también mayores
indices de satisfaccién con la vida, por priorizacion de proyectos personales que a las
consignas sociales discordantes con las expectativas particulares del individuo
(Triandis, 1995). Los hallazgos comprueban que los objetivos personales y el avance
percibido acerca de los mismos, adquieren una especial relevancia al momento de
considerar los niveles de bienestar subjetivo en los individuos (Lyubomirsky, 2001).
En la investigacion de Marrero et al. (2012), se analiza la diferencia de género con
respecto a los niveles de satisfaccion en la poblacion latinoamericana. Comprueban
que las mujeres tienden a experimentar estados mas intensos tanto de emocionalidad
positiva, como negativa (Diener & Larsen, 1987). También se encuentran diferencias
significativas con respecto a quienes tienden a experimentar mayores niveles de

optimismo (Carballeira & Marrero, 2010).

Los individuos con educacion superior, experimentan niveles mayores de
satisfaccion con la vida, ya que la adquisicion de conocimientos adicionales

incrementan el sentido de autoeficacia y, por lo tanto, de desempefio en los distintos
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dominios como son: la familia, las relaciones con pares y el trabajo (Kamaruzaman
et al., 2012; Laca & Mejia, 2007; Luna et al., 2011; Salazar, 2009). La satisfaccion
con la vida es el parametro mas confiable para determinar el Bienestar Subjetivo
(Sénchez et al., 2014), debido a la correlacion positiva entre el autoconcepto, niveles
de resiliencia, apoyo familiar y de amistades; con especial énfasis en el autoconcepto

y el apoyo familiar percibido (Rodriguez et al., 2016).

A continuacion, se mencionan y describen algunas de las variables bioldgicas
secundarias que se relacionan con el Bienestar Subjetivo, tales como la aproximacién

neuropsicolégica, la Teoria del Apego y el Modelo Top-Down (arriba-abajo).

1.2.4 Modelo Neuropsicoldgico
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En relacién con lo anteriormente mencionado, cada una de las tradiciones de estudio de la

psicologia, establece un interés en estudiar el bienestar y la felicidad en los individuos.

Las investigaciones de Layard (2005), comprueban mediante correlatos
neurologicos que los estados afectivos son observables mediante estudios de
neuroimagen cerebral. Encuentra que los estados emocionales que se vinculan con el
afecto positivo propician una mayor actividad eléctrica en el hemisferio cerebral
izquierdo. En contraste, el afecto negativo se lateraliza en mayor medida hacia el
hemisferio derecho. Define entonces a la felicidad como un estado proveniente de la
experiencia que genera una actividad cerebral del hemisferio izquierdo mayor en

comparacion con la actividad del hemisferio derecho.



El estado de placer se asocia con el circuito de recompensa, el cual se
compone por el Nlcleo Accumbens, el Area Ventral Tegmental y la Corteza
Prefrontal. En este complejo interactian proyecciones dopaminérgicas provocando
sensaciones tales como euforia, gratificacion, deseo y placer. Por otro lado, se
encuentra el sistema gabaérgico, en el que se inhiben las sefiales eléctricas de las
neuronas mediante el receptor GABA. Las neuronas regresan al estado de reposo. De
esta manera, el cerebro entra en un estado de ondas lentas que generan estados de
calma, relajacion y disminucion de la ansiedad. También participan las vias
glutamatérgicas en la generacion de estados como la alegria y el bienestar. A través
de las vias glutamatérgicas atraviesan las proyecciones de glutamato, el
neurotransmisor excitador con mayor abundancia en el cerebro. Participa de forma
importante en la plasticidad cerebral, asi como en las funciones motoras y
cognoscitivas. La Vasopresina se relaciona con los procesos de empatia; las
endorfinas rinden un efecto analgésico natural; la serotonina en niveles elevados se
asocia con los estados de satisfaccion y optimismo (Chamizo & Rivera, 2012). Otro
neurotransmisor que participa en estados de animo favorables como la satisfaccion,
el bienestar y el afecto positivo es la Oxitocina, que regula los niveles de apego y
confianza hacia los otros significativos. La Oxitocina adquiere un papel relevante en
la interaccion de los cuidadores con los infantes en sus primeros afios de vida. Por
consiguiente, los factores de crianza también son un indicador predictivo en los

niveles de apego y bienestar (Elizondo-Lara & Rojas, 2012).
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1.2.5 Teoria del Apego

El término “apego” se entiende convencionalmente como un patron de dependencia
emocional en las interacciones. No obstante, el apego implica distintos estilos
interaccionales, tales como: apego seguro, evitativo, ansioso y desorganizado. A este Gltimo

también se le conoce como apego ambivalente.

Los estudios acerca del tema se realizaron inicialmente por John Bowlby.
Encontro que el apego es una tendencia de los seres humanos a relacionarse de una
forma especifica, con determinadas personas con base en un aprendizaje de
interaccion que se establece durante las primeras etapas de la vida. Las relaciones
dadas entre el infante y sus cuidadores fungen como un modelo de imitacion y
prediccion de conductas sociales tardias de su vida. El estilo de apego de los
cuidadores influye en los métodos de crianza hacia sus hijos y, por lo tanto, en el
estilo de apego propio de los mismos, que ejercera a su vez, influencia en las
relaciones con amigos, profesores, parejas y conocidos. También repercute en la
forma de relacionarse con las situaciones adversas, desde la forma en que se perciben,
hasta en los mecanismos de resolucién de problemas (Magai et al. 2000). Ainsworth
junto con Bowlby, realizaron una clasificacion de los tipos de apego mediante un
modelo experimental al que se le conoce como Situacion Extrafia (Galan, 2010), la
cual consiste en observar la reaccion del nifio ante el distanciamiento y aproximacion

de las figuras de cuidado.



Una de las principales funciones del apego desde una perspectiva
psicoevolutiva es la del desarrollo de los mecanismos cerebrales de autorregulacion
ante el estrés, de atencion sostenida e intersubjetividad (comprension de estados
mentales propios y de los otros). Dichos mecanismos facilitan la bdsqueda de
proteccion como mecanismo de supervivencia en ambientes hostiles y preservacion
de la especie. Es por ello que no se da Unicamente en el periodo de lactancia, ni con
hominidos, pues esta presente en distintas especies de mamiferos. Reduciendo el
riesgo de extincion por ataque de depredadores por la adherencia al grupo. En funcion
de ello, el apego seguro resulta atil en la actualidad en cuanto a la funcionalidad, ya
que facilita los estilos de afrontamiento y la permanencia en las actividades (Galan,

2010).

Para la generacién de un apego seguro resulta importante que el infante genere
una dependencia inicial hacia sus figuras parentales, quienes corresponden mediante
contencion y proteccion. Como precedentes de un estilo seguro, la contra-respuesta
de los padres ante las sefiales del nifio tuvo que ser continuay reforzante, sin presencia
de castigo positivo (retirada de muestras de afecto). Esta relacion brinda certeza y
seguridad al infante, generando mecanismos de respuesta anticipados y pertinentes al
contexto. A estos esquemas de respuesta cognoscitiva y emocional, John Bowlby los
denominé “operantes internos”, que también integran lo que el nifio sabe y espera de
si mismo al relacionarse con los otros. De acuerdo con las investigaciones, los nifios

con apego seguro experimentan afecto negativo ante la separacion de los
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progenitores, aunque de breve duracion y manifiestan emocionalidad positiva y

prolongada al regreso del cuidador.

En adultos se evalu6 el apego mediante verbalizaciones de los recuerdos de la
infancia. Los relatos de adultos con estilo de apego seguro, son consistentes y
continuos, considerando beneficios y limitantes de su crianza. Las experiencias
tempranas de apego seguro brindan la capacidad de afrontamiento ante el estrés,
ansiedad y control atencional; se le asocia con la reproduccion de emociones de
calidez, seguridad, concentracién y confianza en la basqueda de apoyo como en la
creatividad en la resolucién de problemas. También existe una red mas amplia de
relaciones sociales y, por ende, una mayor apertura a la experiencia emocional
(Fonagy & Target, 2008). Fredrickson (2001) por su parte, reporta que el apego
seguro es un factor generador de afecto positivo y por lo tanto de resiliencia, apertura
social, amplitud del repertorio conductual y cognoscitivo. Mientras que Ryff &
Singer (2006) coinciden en que el apego seguro es un factor protector y generador de

mayores niveles de salud y bienestar.

El tipo de relacion entre un nifio y sus cuidadores también debe implicar
calidez, intimidad y seguridad en el vinculo para que exista una mayor probabilidad
de desarrollar un apego seguro (Bowlby, 1951). También depende de qué tan atendido
sea el individuo en relacion con sus necesidades de higiene, alimentacion y afecto.
Los hallazgos del Dr. Bowlby (1988) sostienen que el tipo y calidad del vinculo dado
en los primeros doce meses de vida entre el cuidador y el infante, influyen en los

recursos psicologicos y de resiliencia de los individuos ante sucesos vitales
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estresantes. Otro resultado del apego seguro es la capacidad del individuo para
establecer vinculos estables y duraderos. Esto facilita un adecuado desarrollo
cognoscitivo del sujeto tomando en cuenta las limitaciones de predisposicion genética

(Moneta, 2014).

Los nifios con apego evitativo tienden a concentrarse en los juguetes,
establecer distancia, tener poca 0 nula reaccion ante la separacion y evasion del
contacto (Rojas, 2006). Este mecanismo surge debido a que las sefiales del nifio se
ignoran por omision o por castigo (Magai et al. 2000). EI mecanismo de llanto en
todos los neonatos obedece a una preconfiguracion genética de comunicacion.
Cuando se ignoran o castigan dichas demandas, el nifio aprende a inhibir las
conductas observables que denotan miedo o ansiedad sin por ello dejar de
experimentar la experiencia emocional de afecto negativo. En etapas més tardias se
corre el riesgo de la reversion de roles, ejerciendo conductas de sobreproteccion con
parejas y padres. O por el contrario, mediante muestras de indiferencia hacia el
contacto; presentan recuerdos incompletos y consideran su crianza como adecuada,
aunque con dificultad para verbalizar recuerdos concretos de la misma. Tampoco
atribuyen algun valor emocional significativo a las experiencias adversas. Las
personas con patrones de comportamiento de apego evitativo manifiestan desinteres
ante los eventos de separacion por ser situaciones esperadas 0 premeditadas. No
obstante, los registros fisiologicos indican la presencia de niveles significativos y
prolongados de ansiedad que desencadenan en una compulsion hacia la

autosuficiencia, dificultades en los mecanismos de aproximacion y de solicitud de
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apoyo. La actitud predominante de acuerdo con la evaluacion de pares, es de
hostilidad y como emociones caracteristicas se encuentran el miedo y la desconfianza.
El cuadro psicopatologico mayormente asociado es la depresion. Los autores sefialan
a la contradiccion de la ansiedad fisioldgica con respecto a la indiferencia manifiesta,
como una dificultad para reconocer el afecto negativo que se observa en la negacion
de la emocidn o la expresion de actitudes opuestas al estado que se experimenta. La
tendencia es hacia la represién emocional, generando afectaciones significativas a la
salud (Salovey et al., 2000). De acuerdo con el estudio de Satisfaccion Con La Vida
(Satisfaction With Life Scale, SWLS) por Diener, Emmons, Griffin & Larsen, en 1985
se comprobd que a mayor apego inseguro y edad, mayores son los estados de animo

negativos como el estrés y el aislamiento (en Lio et al., 2020).

En los nifios con apego ansioso, la respuesta de los cuidadores puede ser
inconsistente o cambiante. Debido a ello, este tipo de apego es el que experimenta
mayores niveles de incertidumbre y ansiedad (Magai et.al., 2000). Los nifios con
apego ansioso son altamente reactivos a la separacion, la reaccion es de irritabilidad
prolongada y tardiamente remisible (Rojas, 2006). En la edad adulta, son irritables
durante los estudios de relato y brindan reportes detallados de las experiencias que se
recuerdan como negativas en la relacion con sus progenitores; el discurso tiende a la
desorganizacion (Moneta, 2003). La ansiedad, el enojo, estrés, hostilidad, culpa,
verglienzay preocupacion son los estados emocionales predominantes que de acuerdo
con los hallazgos, perduran hasta la senectud. También experimentan miedo ante

estimulos novedosos como los nuevos contactos sociales por temor al rechazo, al
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abandono o a la separacion. Las personas con este estilo de apego, son las que
reportan niveles de mayor afecto negativo. Las investigaciones de distintos autores
(Barra, 2003a, 2003b; Cacioppo, 2003; Crossley & Morgado, 2004; Fredrickson,
2001; Mendoza & Mendoza, 2001; Nieto-Munuera et al., 2003; Ryff & Singer, 2003;
Salovey et al., 2000; Suinn, 2001; Valdés & De Flores, 1990), destacan que el efecto
del estilo de apego ansioso promueve respuestas emocionales de estrés, hostilidad y
ansiedad perdurables a largo plazo que se asocian a su vez con la vulnerabilidad al

desarrollo de enfermedades cardiacas, dseas, cancerigenas y del sistema inmune.

El estilo de apego desorganizado se caracteriza por una ansiedad continua a
partir de la percepcion del vinculo inicial con el cuidador como fuente de miedo y
seguridad. Se reproduce el vinculo inicial en relaciones posteriores mediante una
dificultad para la resolucion y conclusion de las relaciones violentas. El individuo, en
estos casos, tiende hacia la disregulacion afectiva y al despliegue de conductas de
control hacia otros individuos. Se encontr0 una correlacion positiva entre los
contextos socioeconémicamente menos favorecidos el desarrollo de un estilo de
apego desorganizado y la propension de los individuos a manifestar sintomas
psicopatoldgicos. La presencia de un estilo desorganizado en el apego es un predictor
de psicopatologia en los individuos. El abandono a edades tempranas es un factor
clave en la generacion de desconfianza hacia el vinculo inicial, extendiéndose a los

vinculos sucedaneos (Cicchetti, 2002).

En la base de distintos cuadros psicopatologicos se encuentran distorsiones

cognoscitivas, patrones de conducta poco adaptativos y una dificultad para generar y
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preservar vinculos socioafectivos. Nociones como la Desesperanza aprendida
explican la dificultad para mantener un autoconcepto positivo, de reconocerse con la
capacidad para resolver problemas, afrontar situaciones negativas y preservar
vinculos significativos. En la actualidad se realizan estudios que demuestran que el
vinculo con la madre influye importantemente en el tipo de apego, sin precisamente
determinarlo (Grossmann et al., 2002; Grossmann & Zimmermann, 1999; Lamb,
2005). La formacién del tipo de apego esté influido por otros estimulos tales como
sucesos vitales, dinamica familiar, sistemas de creencia, factores de riesgo, cultura,
estresores (Wolff & ljzendoorn, 1997) y/o crianza con los abuelos u otros cuidadores
(Carrillo et al., 2004). En cuanto a la valencia afectiva que cada grupo experimenta,
el afecto de valencia negativa predomina en los grupos de apego desorganizado,
ansioso Yy evitativo, en ese orden y con mayor intensidad en los grupos con apego
ansioso y desorganizado. El afecto de valencia positiva persiste con mayor intensidad
en el grupo de apego seguro (Kerr, et al., 2003). Tanto los grupos evitativo, ansioso
y desorganizado tienen en comdn la dificultad para identificar y expresar sus

emociones (Kobak & Sceerey, 1988).

Los estudios de apego en situaciones artificiales implican limitaciones, ya que
las respuestas de apego varian conforme a la persona o la situacion. Si bien se
encontro que los nifios con apego evitativo se muestran persistentemente indiferentes
ante la madre en evaluaciones de situacion extrafia, tienden a mostrarse reactivos,
ansiosos e irritables ante la ausencia de los cuidadores primarios en observaciones

ambientales naturales. La literatura recomienda realizar dichas observaciones en
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situaciones de estrés. Lo esperado es la existencia de vinculos estables inexorables en
la relacién con los individuos, aunque existen determinantes psicosociales y
socioecondémicas que inevitablemente inciden en el desarrollo normativo de los
individuos como la ausencia de alguna de las figuras parentales por motivos laborales.
Pese a que cada individuo desarrolla sus propios mecanismos de compensacion
adaptativa, los eventos medioambientales son factores desencadenantes observables

de distintos padecimientos a largo plazo.

El factor con més influencia en el desarrollo de la resiliencia es de acuerdo
con Madariaga y Gofii (2009) un apego seguro y un autoconcepto positivo, como
forma de aceptacion de uno mismo considerando limitaciones en capacidades
individuales y de las circunstancias adversas como parte de la cotidianidad, que son
sujetas a resolverse. Los estudios sobre apego anteceden a los estudios sobre la
personalidad como otro de los recursos de ajuste psicosocial y como importante

mecanismo de supervivencia (Uriarte, 2005).

1.2.6 Teoria Pentafactorial de la Personalidad
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La personalidad es un conjunto de rasgos o caracteristicas estables a lo largo de la vida de

los sujetos, los cuales influyen en su forma de interactuar con el medio. Dichos rasgos

obedecen a modificaciones en el contexto (Diener & Lucas, 1997; Schimmack et al., 2002).

De acuerdo con los estudios realizados por Diener et al. (1999), la evidencia demuestra que

la personalidad es un factor que influye considerablemente en el bienestar subjetivo.



La teoria de la personalidad homénima (McCrae & Costa, 1991) indica que
existen cinco rasgos tipicos (Judge et al., 2002) que permiten distinguir entre tipos de
personalidad y junto con ello, discernir si existe una diferencia significativa entre los
niveles de bienestar y los rasgos de personalidad asociados. Estos son: neuroticismo,

extroversion, responsabilidad, amabilidad y apertura a la experiencia.

El Neuroticismo (N) implica una tendencia a la ansiedad, depresion,
hostilidad, impulsividad, vergienza, preocupacion, irritabilidad e inseguridad
(Mount, B., 1991). Los individuos con el rasgo Neuroticismo, tienden a experimentar
afecto negativo en mayor medida en comparacion con los individuos sin el rasgo

(Herreras, 2005; Diaz y Sanchez-Ldpez, 2002).

La Extraversion (E) se relaciona con la tendencia a buscar y experimentar
emociones positivas, establecer una vida social activa, con asertividad y actitudes
socialmente consideradas de cordialidad. También integra a la energia, al entusiasmo
y al optimismo. Es Robert Hogan en 1986 quien incorpora a este rasgo la ambicion,

iniciativa, impetu, expresividad y exhibicionismo.

La diferencia entre extraversion (E) e Introversion (1) no radica en el estilo de
interaccion, sino en el enfoque cognitivo de interés que dirige la atencion sostenida
(Millon, 1997). La extraversion (E) es un rasgo de la personalidad en la que el
individuo se orienta mayormente hacia las situaciones y estimulos del mundo exterior
objetivo, en contraste con la introversion en la que el individuo se interesa por las

respuesta internas con mayor frecuencia e intensidad (Papalia & Wendkos, 1993). La
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extroversion se caracteriza por el optimismo, energia, sentido gregario, tendencia a la
conversacion, sentido del humor ante situaciones adversas, dominancia y busqueda
de situaciones estimulantes, enérgicas y de actividad. Todas estas caracteristicas se
relacionan con un elevado autoconcepto y con mayores niveles de afecto positivo a
diferencia del rasgo N que denota una mayor susceptibilidad ante situaciones

adversas generadoras de afecto negativo (Enns & Cox, 1997 en Enriquez, 2004).

La Responsabilidad (R) implica la realizacion de actividades bajo un régimen
de auto monitoreo consistente que dirige su atencién hacia la obtencion de metas. En
este rasgo predomina la busqueda de competencia, orden, deliberacién, planificacién

y organizacion (Ortiz, 2006).

La Amabilidad (A) es un indicador de conductas pro sociales tales como la
gentileza, la franqueza, el altruismo, la confianza en los otros, la cooperacion y las
actitudes de conciliacion. Las personas con este rasgo suelen ser flexibles, confiables

y tolerantes.

La Apertura a la Experiencia (AE) consiste en la creatividad, autonomia
(McCrae y Costa, 1997), la apreciacion estética, la incorporacion del pensamiento
fantasioso, consideracién por los sentimientos, integracion de la diversidad de ideas,

asi como de valores y en la aplicacidn de actos creativos (Gonzalez, 2006).

Bobic (2012); Garcia (2012); Garcia et al. (2014), sefialan que el neuroticismo
y la extroversion como rasgos, se asocian mayormente a la experiencia de afecto

negativo y positivo, respectivamente, asi como a la percepcién de la experiencia
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subjetiva. La introversiéon se correlaciona positivamente con el afecto negativo
(McFatter, 1991). Los hallazgos de Moran et al. (2017) comprueban el correlato
positivo entre el bienestar subjetivo y los altos niveles de extraversion, asi como de
responsabilidad. En el estudio realizado por Rojas y Carmona-Halty (2014), se
incorpora la necesidad de cognicion como la tendencia a adquirir la mayor
informacion posible; es una variable que correlaciona con un adecuado desempefio y,

por lo tanto, con un mayor afecto positivo en estudiantes.

La extroversion, amabilidad y responsabilidad (Steel et al., 2008) son
constructos que correlacionan positivamente con el afecto positivo (Diaz-Morales &
Sanchez-Lopez, 2002). Resalta la responsabilidad como predictor de estados
afectivos positivos (Hayes & Joseph, 2003) mientras que el neuroticismo se
correlaciona de forma negativa (Argyle, 1992; Cheng & Furnham, 2001). El afecto,
la creatividad y los valores, segun Millon (1990) resultan favorables para las
conductas pro sociales, las cudles inciden de forma significativa en el bienestar
subjetivo. Las cualidades de comunicatividad, firmeza, procesamiento de
informacion sensorial, conformismo, reflexividad, control y sistematizacion,
correlacionan positivamente con el afecto positivo, aceptacion, control, autonomia,
preservacion de vinculos y proyectos; mientras que el retraimiento, procesamiento de
informacion no-sensorial, inestabilidad y sometimiento correlacionan negativamente
con afecto positivo, aceptacién, control, autonomia, preservacion de vinculos y
proyectos (Torrecilla et al., 2012). Existen distinciones con respecto al género, pues

las mujeres tienden a experimentar mayores indices de afecto positivo y negativo,
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neuroticismo, amabilidad y responsabilidad en comparacién con los hombres (Barra

& Schmidt, 2013).
1.2.7 Modelo Top-Down (Arriba-Abajo)

Sostiene que los rasgos de personalidad determinan en gran medida la tendencia de bdsqueda
y apreciacion de estados emocionales positivos (Diener, 1984; Brief et al., 1993). Es decir,
los niveles de bienestar en cada dominio dependen de la interpretacion que cada individuo
realice acerca de sus circunstancias (Gémez et al, 2007) y que la satisfaccion en cada dominio
depende directamente de la satisfaccion global percibida. De esta forma, las personas con
mayores niveles de bienestar subjetivo despliegan conductas que resultan en una
gratificacion emocional, sensorial y vivencial persistentes, incluso ante la presencia de afecto
negativo. Algunos de los estados cognoscitivos asociados al bienestar subjetivo son la

percepcion de control, autoconcepto y optimismo (Jhorima, 2010).

Es por ello que el Modelo sostiene que el bienestar subjetivo no se obtiene de
las condiciones objetivas sino de la interpretacion que el individuo hace de las mismas
(Gomez et al., 2007). Kozma et al., (2007) describen al estilo de respuesta hacia el
bienestar subjetivo como un rasgo de personalidad predeterminado. Dicha
predisposicion consiste en una tendencia a la busqueda de estimulos placenteros mas
que en un estado afectivo continuo de afecto positivo (Brief, 1993; Diener, 1984).
Los rasgos de personalidad se manifiestan en cada contexto del individuo. Por lo
tanto, dichos rasgos modulan los niveles de satisfaccién vital por estratos. Ante

algunas inconsistencias de los modelos Bottom-Up y Top-Down, se proponen teorias
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alternativas que sefialan una relacion bidireccional entre ambos modelos. Se propone
un modelo constructivista de la satisfaccion vital, el cual sostiene que los estados de
bienestar se asocian a cogniciones y juicios personales acerca de las propias
experiencias. De esta manera, el modelo Bottom-Up describe que el bienestar procede
de evaluaciones especificas mientras que el modelo Top-Down indica la incidencia

de juicios globales sobre los niveles de bienestar (Diaz & Sanchez-Lopez, 2002).

El modelo Top-Down sostiene que el individuo evalda sus niveles de bienestar
global conforme a sus estados emocionales. A diferencia del modelo Bottom-Up, que
indica que los juicios por estratos se realizan conforme a estrategias de tipo
cognoscitivo (Diaz & Sanchez-Lopez, 2002). Se relatan méas hallazgos en relacién

con el Modelo Bottom-Up en el subcapitulo de dimension social.

1.2.8 Saludy Bienestar Subjetivo

El bienestar subjetivo también se relaciona con la percepcion de funcionalidad en relacion
con el estado de salud del individuo en cada una de las areas de desempefio. Distintos
investigadores como Compton et al. (1998) coinciden en definir al bienestar como un estado
multidimensional y multicausal en el que participan la integracion de experiencias
placenteras, como de objetivos personales. No obstante, las experiencias placenteras no
definen los estados de bienestar subjetivo de forma absoluta (Peterson et al., 2005). De
acuerdo con el modelo de Keyes, la busqueda y realizacion de objetivos personales
contribuyen mas al bienestar y disminuyen significativamente el riesgo de desarrollar

psicopatologias (Hollon et al., 2002). El afecto positivo se asocia con las respuestas
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emocionales conceptualmente vinculadas a los estados de placer, dicha y felicidad; los cuales
son un indicio de que la vida transcurre de acuerdo a las expectativas individuales y
culturales. Si bien, los recursos materiales determinan los niveles de calidad de vida e
influyen considerablemente en el bienestar subjetivo, este ultimo se configura por la propia

percepcion que tenga el individuo de si mismo en funcion del medio (Diener et.al., 2000).

Para Keyes (2005) el bienestar psicoldgico, subjetivo y social (Westerhof &
Keyes, 2010) son indicadores salutogénicos. Existe evidencia del influjo de la
regulacion hormonal e inmunoldgica en los niveles de bienestar y satisfaccion con la

vida (Jiménez et al., 2008).

1.3 Dimension Sociocultural del Bienestar Subjetivo

De acuerdo con Garcia (2002), previamente a los estudios acerca de la subjetividad se
realizaron investigaciones con respecto al bienestar objetivo (Wellfare) midiendo las
variables asociadas al estatus socioeconémico tales como la inflacion, el Producto Interno
Bruto, los ingresos Per Cépita y el indice de desempleo, las cuales se limitaban a describir el
bienestar econdémico y social. Dichos estudios fueron inicialmente rotulados como Nivel de
vida; posteriormente, distintos autores contribuyeron a la implementacion del término
Calidad de Vida (Gardufio, C., Sanchez-Sosa, J. J. & Riveros, A., 2010; Mufioz, 2007). De
acuerdo con Fernandez, Moratori y Zubieta (2012) al sentido de funcionalidad percibido
dentro del engranaje socioproductivo se le confirié el nombre de Placer Eudaimoénico,
término que acufio Aristételes (Hernandez, 2020), al cual se le conocié mas tarde como

Bienestar Psicologico (Keyes et al., 2002) o Bienestar Objetivo (Diener, 1994). Que se
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caracteriza por una evaluacion cognoscitiva de los recursos, habilidades y destrezas de las
gue se hacen uso para el logro de las metas personales, mientras que el bienestar subjetivo es
de categoria afectiva, con mayor afinidad hacia el hedonismo y a la experimentacion de

estados placenteros (Garcia, 2000).

Se demostrd que residir en un vecindario con bajos niveles de violencia,
sentirse parte de las distintas sociedades en las que se participa, dar y recibir muestras
de afecto, son factores que contribuyen a los estados de bienestar (Yamamoto, 2015).
Otros hallazgos indican que las conductas pro sociales como la espontaneidad,
habilidades de comunicacion y actitudes de solidaridad fortalecen los vinculos
sociales y familiares (Mufioz, 2007). A su vez, el fortalecimiento de dichas redes de
apoyo, en especifico la red familiar, contribuyen a la generacién de estrategias de
afrontamiento y la generacion de novedosas respuestas adaptativas ante situaciones
estresantes, asi como a experimentar mayores niveles de bienestar subjetivo

(Sanchez, 2021).

Las variables sociodemograficas como el sexo, la edad, el estatus econémico,
nivel educativo y el estado civil, tienen desde un 15% a 20% de incidencia en la
conformacién del bienestar subjetivo. No obstante, las variables biologicas y

psicoldgicas inciden desde un 80% a 85% (Gomez et al., 2007).

Existen factores externos de influencia sobre el bienestar, tales como el
distanciamiento social y el confinamiento durante la pandemia; estabilidad

econdmica, realizacion de actividades laborales, académicas, deportivas y culturales,



asi como tolerancia a la frustracion y cubrimiento de las necesidades basicas.
Mientras que los niveles de salud actual, ansiedad, depresion, estrés percibido, los
niveles de apego -entiéndase este por seguro o inseguro (evitativo, ansioso o
desorganizado)-, niveles de socializacion y resiliencia propia de la persona son
factores intrinsecos que contribuyen al bienestar subjetivo (Diaz-Loving et al., 2018).
En ese sentido, las investigaciones realizadas por Liberalesso (2002), reflejan que los
niveles de bienestar subjetivo tienden a reducirse mayormente ante los juicios de
autocomparacion social, que por criterios objetivos como la salud o ingresos
econdmicos. La comparacion social positiva es constructiva, mientras que la
comparacion negativa consiste en una autocritica que se dirige a detectar las propias
carencias, limitantes y necesidades en funcion de los otros. La tendencia al tipo de

critica depende directamente del factor Self (Hernandez, 2020).
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1.3.1 Constructo del Self

Paramo (2008), describe al Self como un componente importante de la personalidad. En su
traduccién al castellano significa si mismo, que alude al moldeamiento de la personalidad a
partir de factores de socializacion. La construccion de un Self influye en la atribucion de
significados a los sucesos vitales y medioambientales (Lazarus & Folkman, 1984), la
construccion de cogniciones, sistemas de creencias, funcién de regulacién emocional,
conductual y actitudinal determina el estilo de socializacion, de permanencia de la identidad
ante situaciones adversas y de ajuste y adaptacion del autoconcepto ante el cambio (Pervin,
1996). De acuerdo con Herzog & Marcus (1999), existen cuatro dimensiones del Self. La
primera dimension indica que los niveles de bienestar subjetivo incrementan si el Self es
polifacético y complejo, ya que eso indica una mayor capacidad adaptativa y de adquisicién
de rol que otorga un mayor sentido de autoeficacia, satisfaccién y menor depresion. La
segunda dimensién establece las implicaciones de la autoeficacia, dominio, autorregulacion,
autodireccion y autocontrol que brindan por si mismos un mayor bienestar subjetivo
percibido. La tercera dimension sostiene la relevancia de la aceptacion y el compromiso

social; y la cuarta dimension, actia como un modulador de los sucesos vitales estresantes.

Liberalesso (2002), justifica la amplia influencia del Self sobre el bienestar
subjetivo, los estados motivacionales y su funcion como agente regulador de las
estructuras sociales y la calidad de vida percibida. Asimismo, menciona algunos
hallazgos relacionados con el bienestar subjetivo en funcion de la personalidad.
Herman y Usita (1994), coinciden en la importante influencia de la flexibilidad,

perseverancia y seguridad. Para Allen y Rushton (1983) el locus de control interno,
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un autoconcepto positivo y la estabilidad emocional son factores de importante
participacion. De acuerdo con estas consideraciones, Gomez et al. (2007), sefialan la
existencia de una linea base o estado original de bienestar de acuerdo con la
configuracién de la personalidad; los niveles pueden modificarse o cambiar a lo largo

del ciclo vital ante distintas experiencias, aunque, solo transitoriamente.

Lyubomirsky (2007), sostiene que la predisposicion individual a experimentar
determinado tipo de afecto propicia que la percepcion del bienestar subjetivo retorne
a su valor de referencia. La autora resalta la importancia de la heredabilidad como
factor que predispone a los individuos a experimentar estados elevados y duraderos

de bienestar subjetivo (Hernandez, 2020).

1.3.2 Modelo Sociocognitivo de la Autoeficacia

La teoria social-cognitiva de Bandura (1977) enfatiza en la importancia del sistema de
creencias individuales que repercuten en la percepcion de la propia capacidad para el logro
de objetivos y realizacidn de tareas. La autoeficacia es la percepcién de la capacidad de logro
de metas de los individuos, asi como de la planificacidon que implica el conseguirlas (Gomez
et al., 2007). Forma parte de la conducta encubierta (cognicion y emocién) que se refuerza
por el ambiente social, el éxito en la obtencién de logros y ante las respuestas que el individuo

emite a partir de sus primeros afos de vida (Merino, 2010).

Si bien el medio influye de manera importante, el individuo es capaz de
adquirir un rol proactivo en la generacion de estados cognoscitivos propios, regulando

por si mismo la organizacion y reflexion del contenido. De esta forma, los tres ejes



constituyentes del comportamiento (cognicion, afecto y conducta), quedan sujetos a
partir de las circunstancias ambientales en interaccion con los rasgos natos y
enddgenos propios del individuo, asi como la emision de la respuesta en funcién del
procesamiento cognoscitivo de cada estimulo medioambiental. La retroalimentacion
del individuo mediante conducta manifiesta influye en la percepcion del entorno
social hacia el individuo, estableciendo un consistente ajuste de trato y actitudes que
refuerzan o modifican acciones futuras. A esta triada de interaccion entre el
procesamiento cognoscitivo, la emisién de la respuesta y la retroalimentacion
ambiental, Bandura le atribuy6 el nombre de reciprocidad triadica. Encuentra que la
cognicion es la fase de mayor relevancia, puesto que es en donde se dan los procesos
de autorreferenciay autopercepcion. Influyen en la toma de decisiones, en la conducta
dirigida a metas y a través de ello condicionan la interaccién del individuo con su

ambiente (Gutiérrez et al., 2011).

Los hallazgos sostienen que la autorreferencia tiene una implicacion en la
conducta (Olas, 2001). Los individuos construyen un estandar de logro personal a
partir de experiencias previas de éxito y/o fracaso. Consiste en una evaluacion que el
sujeto hace a partir de su rendimiento, metas- y qué tan esclarecidas son-, asi como
del tipo y frecuencia de reforzamiento positivo consecuente a las conductas
orientadas al logro (Velasquez, 2009). En gran medida, las acciones que las personas
llevan a cabo son una referencia de lo que creen que pueden lograr. A partir de ello
se forma el juicio de autoeficacia. Al obtener un logro, la persona forma un juicio

positivo de autoeficacia y es probable que vuelva a llevar a cabo la actividad; no
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obstante, cuando no se obtienen los resultados esperados, la probabilidad de llevar a
cabo la actividad disminuye (Sumerjan et al., 2005). Es por ello que los individuos
tienden a involucrarse en actividades en las que se perciben con mayor autoeficacia
y a evitar situaciones que consideran excluyentes a su seleccion de competencias
(Ornelas et al., 2015). Aunque la dificultad de las tareas no determina siempre la

capacidad o habilidad del individuo para aprenderlas (Olas, 2001).

Debido a que la autoeficacia percibida influye en cognicién, conducta y afecto
(Olivari & Urra, 2007) las expectativas favorables con respecto a la conducta propia
y del entorno influyen significativamente en la generacion de un afecto positivo
(Schaier & Carver, 1985). El saberse con la capacidad de afrontar y recuperarse de
situaciones estresantes desencadena respuestas emocionales positivas (Bandura,
1986; Schunk & Sumerjan, 1997; Schwarzer, 1993) que facilitan la implementacion
de respuestas adaptativas a futuro. Los beneficios de la autoeficacia percibida se
extienden a la salud. Los autores Forsyth y Carey (1998) sostienen que el constructo
facilita el manejo del estrés, de diversos tipos de enfermedades, reduce el riesgo por
consumo de sustancias, facilita el control de impulsos, disminuyendo conductas
sexuales de riesgo, incrementa la probabilidad de adherencia a rutinas de activacion
fisica y a planes de alimentacion balanceados; asimismo, otorga al individuo mayor
destreza para realizar conductas orientadas a la recuperacion luego de la adquisicion
de enfermedades y de la prevencién de conductas de riesgo para la salud. Es, por lo
tanto, un factor de proteccion contra el dolor y la enfermedad y/o padecimientos

psicosomaticos (Grembowski et al., 1993; Klein-Hessling et al., 2005).

56



A la crisis de la autoeficacia se le conoce como Burnout, en donde los altos
niveles de estrés y ansiedad conducen a un agotamiento fisico, emocional y a una
sensacion de despersonalizacion por parte del individuo (Salanova et al., 2005). A

mayor autoeficacia percibida el riesgo de experimentar burnout, disminuye.

De acuerdo con Jex y Bliese (1999), los individuos con mayores niveles de
autoeficacia despliegan conductas de compromiso con sus actividades. Bandura
(2001) realizo estudios de la autoeficacia por estratos. Con base en su contenido, la
nocion de autoeficacia en el rendimiento escolar puede diferir a la percibida durante
el desempefio laboral. Wiener y Oei (2001) encuentran que la autoeficacia percibida
se relaciona con la congruencia vocacional con las expectativas del individuo
resultando a posteriori, un factor de proteccion contra el desempleo. Asimismo, los
alumnos conservan un mayor rendimiento académico a lo largo de la etapa escolar,
cuando los niveles de autoeficacia y motivacion se elevan (Pintrich & Schunk, 1995).
Ademas, se precisa de metacognicion, capacidad de autorregulacion y de utilidad
percibida con respecto a la actividad (Rosario y Gonzalez-Pienda, 2012).
Actualmente, el interés de los estudios sobre autoeficacia se inclinan sobre un enfoque
global (San Juan et al., 2000). La autoeficacia también se relaciona con la
autorregulacion emocional ante la experimentacion de emociones negativas y ante
situaciones estresantes (Merino, 2019). De acuerdo con los hallazgos, el constructo
no es inexorable sino que estd sujeto a cambios (Hackett, 1995; Lent & Hackett,

1994).
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Los estudios reflejan que un incremento tanto en la autoeficacia como en el
autoconcepto impacta considerablemente en el bienestar subjetivo en culturas
occidentales en las que se prioriza el individualismo sobre el colectivismo (Jhorima,
2010). De igual forma, Lazarus encuentra en 1991 que percibirse con una mayor
capacidad para el alcance de metas y la experiencia de ilusién de control propician un
mayor afecto positivo en quien lo experimenta, mientras que el afecto negativo seréd
predominante ante la percepcion de incumplimiento. La autoconfianza se incrementa
en ambos sexos en funcion de la edad y la escolaridad (Sanchez, 2020). La
experiencia de afecto negativo converge con sintomas de malestar fisico mientras que
el afecto positivo con la ausencia de malestar (Watson & Pennebaker, 1989 en

Sansinenea et al., 2008).

1.3.3 Modelo PERMA
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El nombre del Modelo propuesto por Martin Seligman en 1988 es un acronimo que se

conform6 con las iniciales de los siguientes constructos: (P) Positive emotion, (E)

Engagement, (R) Relationships, (M) Meaning & (A) Accomplishment, por sus siglas en

inglés.

Aluden a la busqueda de emociones positivas, compromiso, relaciones,
significado y logro, por su traduccién al castellano. Ningun constructo aislado
conforma al bienestar en si; es el conjunto de los mismos lo que contribuye a la
percepcidn global de la experiencia de bienestar subjetivo. A su vez, cada constructo

cuenta con otras propiedades especificas como que contribuyen al bienestar, se eligen



libremente por los individuos y son independientes entre si (Dominguez et al., 2017).
Seligman (2003) sostiene que las condiciones para experimentar mayores estados de
bienestar subjetivo son la generacion de emociones positivas estableciendo contacto
con fuentes de placer; el establecimiento de un compromiso hacia las actividades
individuales y a los propios valores; atribuir un significado al conjunto global de
actividades que se realizan, incrementando los niveles de satisfaccion de la propia
experiencia vital. Adquieren la misma relevancia el contar con una red social de

apoyo, plantearse propositos y considerar logros (en Hernandez, 2020).

El compromiso con la tarea se relaciona con la experiencia de flujo, la cual
consiste en la percepcion de continuidad en la realizacion de la tarea y disfrutando de
la misma (Dominguez et al., 2017). La vida con sentido implica una sensacion
subjetiva de pertenencia, servicio o logro de un objetivo que va més allad de uno
mismo. Dentro del constructo del sentido de logro se contempla la motivacion
autodeterminada que orienta al individuo hacia la obtencién de metas y la
trascendencia de imperativos externos. Este elemento también integra la capacidad
del individuo para postergar la gratificacion inmediata por la priorizacion de un
estimulo mas reforzante, aunque relativamente tardio. Implica en términos
neurocognitivos el control de impulsos, la planificacion estratégica, resolucion de
problemas y locus de control. El constructo de relaciones integra la capacidad para

establecer vinculos y sentirse motivado a través de ello (Milan De Lange et al., 2014).

Seligman y Csikszentmihalyi (2000) difieren con la definicion de felicidad

convencionalmente entendida como un estado permanente de euforia, aseveran:
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Es Gtil distinguir a las experiencias positivas que son placenteras de las que generan
disfrute. El placer es la sensacion buena que proviene de la satisfaccion de las
necesidades homeostaticas como el hambre, el sexo y el confort corporal. El disfrute
por otro lado, se refiere a las sensaciones buenas que se experimentan cuando las
personas superan los limites de la homeostasis-cuando hacen algo que los hace ir més
alla de lo que eran- en un evento deportivo, un espectaculo artistico, al hacer una
buena accidn, al tener una conversacion estimulante. El disfrute en lugar del placer,

es lo que lleva al crecimiento personal y a la felicidad a largo plazo. (En Miléan De

Lange et al., 2014. p. 208)

Seligman considera que el bienestar se mide a través de la autorrealizacion y que el
proposito de la psicologia positiva es conducir a los individuos al crecimiento mas
que a la felicidad, la satisfaccién o placer hedénico (Seligman, 2011). En ese sentido,
Lopez (2017) propone algunas conductas para incrementar los niveles de bienestar en
funcién del Modelo PERMA, tales como expresar agradecimiento, generar
expectativas favorables hacia el futuro, fomentar autoaceptacion, considerando las
limitaciones propias; realizar conductas socialmente proactivas, preservar vinculos
significativos, gestionar emociones de valencia negativa, desarrollar alternativas de
prevencion del dolor y evitar la tendencia al control sobre la mayor parte de las

situaciones.
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1.3.4 Modelo Bottom-Up (Abajo-Arriba)

Al que también se le conoce como Modelo de reactividad simple. Propone que el bienestar
en los individuos depende de las condiciones materiales de su entorno sosteniendo que a
mayor cantidad de recursos de vivienda, transporte y alimento, incrementa el bienestar
subjetivo, sobre los estados de valencia negativa (Gomez et al., 2007). También contempla
la capacidad adquisitiva, la propiedad, salud, consumo de sustancias, asi como diferencias de

sexo y edad (Kozma et al., 2007).

El bienestar subjetivo es un estado en el que prevalece en duracion y
frecuencia el afecto positivo en comparacion con los estados negativos. Es decir, una
cantidad mayor de experiencias agradables y en mayor intensidad en cada uno de los
estratos del individuo son predictores de altos niveles de bienestar en dichos
dominios. De igual forma, un estado de bienestar subjetivo global se obtiene a partir
de la satisfaccion encontrada en la evaluacion cognoscitiva y particular en cada uno
de los dominios contextuales. Este Modelo sostiene que la valencia afectiva del
individuo depende de factores contextuales. El nivel de satisfaccion en un dominio
vital se configura por la cantidad de experiencias percibidas como positivas mientras
que la suma de los estados de satisfaccion en cada estrato configura al bienestar

subjetivo global (Kozma et al., 2007).

De este Modelo se desprende el Modelo de necesidades de Maslow (1968) y
Murray (1965), quienes agregan en los resultados de sus investigaciones que el

bienestar resulta del cubrimiento de necesidades y que cada necesidad varia en



funcién del individuo. No obstante, todas las necesidades se agrupan en un orden
jerarquico de acuerdo con una media de analisis filogenético. De acuerdo con Salotti
(2006), Sheldon y Elliot (1990), las necesidades humanas varian en funcion del
individuo y no son generalizables. El bienestar subjetivo es, en consecuencia,
producto de la suma del bienestar entre dominios tales como el académico, laboral e

interpersonal (Lance et al., 1995).

A partir de que los estudios demostraron que no existe una relacion directa
entre los estados de bienestar subjetivo y la calidad de vida y que el bienestar depende
en mayor medida de las construcciones subjetivas de cada individuo (Olivera &
Simkin, 2016), se implementaron estudios que abordan las variables psicoldgicas que
condicionan la adaptacién al medio y se relacionan directamente con el Bienestar
Subjetivo tales como los rasgos de la personalidad, autoeficacia percibida, estrategias
de afrontamiento al estres, habilidades de resolucion de problemas y de adaptacion al
medio como variables que influyen en los niveles del bienestar subjetivo (Mufioz,
2007). Dicho asi, el bienestar subjetivo no se reduce a la calidad de vida, ingreso
econdémico o satisfaccion vital, sino que, igualmente implica la cantidad de vivencias

percibidas y recordadas (Flecha, 2015) como positivas (Chorot et al., 2020).

En relacién con lo anteriormente mencionado y para concluir la dimensién

social, el bienestar subjetivo es un concepto multidimensional que incluye:
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Factores sociodemograficos, sucesos vitales, actividades cotidianas, niveles de estrés,

rasgos de personalidad, estrategias de afrontamiento, autoconcepto, salud fisica y
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cerebral, familia, amigos, trabajo, inteligencia, ingresos, relaciones interpersonales,
discriminacion, conducta sexual de riesgo, consumo de sustancias e impression
management (la consiste en el manejo de la propia conducta, para causar una

particular impresion en los otros). (Velasco et.al., 2021. p. 97)

Los indicadores psicoldgicos también se relacionan estrechamente con los niveles de
bienestar subjetivo, los cuales se describen en la dimension psicoldgica de los siguientes

subcapitulos.

1.4 Dimension Psicoldgica del Bienestar Subjetivo

En el presente apartado se exploran los correlatos de los indicadores con la experiencia de
Bienestar Subjetivo; los indicadores son el Paradigma de la Resiliencia, el Modelo de
Estrategias de Afrontamiento ante situaciones de estrés, Modelo de Resolucién de
Problemas, Teoria de la Autodeterminacidn, Teoria de las Necesidades Psicoldgicas Basicas,
Teoria de las Necesidades de Maslow, Modelo de Acercamiento a la Meta, Modelo
Multidimensional Constructural, Teoria del Flujo y Modelo de la autoconcordancia. Se
describen los hallazgos acerca del Bienestar Subjetivo desde el Conductismo, el
Cognoscitivismo y el Enfoque Psicodindmico. Finalmente se integra contenido tedrico acerca
de la relacidn existente entre el Bienestar Subjetivo con la sexualidad y actitudes hacia la

sexualidad.
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1.4.1 Resiliencia

Con resiliencia, uno puede sobreponerse a dificultades de la vida y alcanzar mayores

niveles de bienestar. (Signes, 2020. p.21)

El término resiliencia se utiliza en distintas disciplinas (Earvolino, 2007). Como
concepto se utilizo inicialmente en Fisica. Alude a la capacidad de la materia para
resistir a un cambio conformacional y de volver a su estado original después del
sometimiento a presiones configuracionales (Garcia et al., 2016). Etimolégicamente
proviene de los vocablos saliere, que significa surgiry re, de reanudar o repetir; esto

se traduce como volver en si o resurgir (Arratia et al., 2008).

El término se utiliza en Psicologia a partir de que Grotberg (1999), Masten
(2001) y Werner y Smith (1982) sefalaron la existencia de algunos individuos que
preservaron sus funciones neurocognoscitivas y fisiol6gicas pese a su desarrollo en
contextos poco favorables. Encontrando que la resiliencia es el producto de la
interaccion entre los factores protectores, de riesgo y personalidad del individuo
(Brito & Ureche, 2020). Entre los factores de riesgo y/o proteccién se encuentran la
familia y los amigos. La exposicion a situaciones de estrés es comun a todos los
individuos y, aunque dichas situaciones tienen un influjo comportamental no
determinan el desarrollo de psicopatologias o conductas poco adaptativas en cada uno

de ellos (Uriarte, 2005).

La resiliencia es un proceso de adaptacion ante situaciones percibidas como

obstaculizantes, asi como la capacidad para recuperarse de los efectos de las



situaciones adversas (Gutiérrez, 2014); entendiéndose adversidad como una situacion
que pone en riesgo el desarrollo y la supervivencia del individuo (Infante, 2008). Un
ajuste resiliente representa un factor protector ante el desarrollo de enfermedades
fisicas, mentales, conductas delictivas, enfermedades cronicas y consumo de
sustancias (Garcia, 2016). Es precisamente en la etapa de la adolescencia y juventud
cuando se aprenden y ponen en préctica las estrategias de resiliencia mediante la
socializacion (Oldenhikel et al., 2014). El aprendizaje e implementacion de dichas
estrategias incide en el valor emocional percibido y en los mecanismos de regulacion
emocional (Carretero, 2010). El atribuir a las situaciones desafiantes una connotacion
de aprendizaje incentiva una actitud favorable a la bdsqueda de respuestas e
implementacién de conductas que beneficien a la calidad de vida actual. Es por ello
que la resiliencia es uno de los factores protectores mas estudiados en el area de la
salud mental, pues permite a los individuos que la desarrollan, enfrentar y resolver
distintos tipos de situaciones para continuar con los proyectos personales (Ryff &

Singer, 2003).

Como recurso psicoldgico favorece a los estados de afecto positivo y bienestar
subjetivo. Permite responder adecuadamente a las demandas estresantes del entorno
y recuperarse de las mismas (Gonzalez, 2018). De acuerdo con los estudios de
Rodgers et al. (2013) se encuentra que los jovenes resilientes cuentan con diversos
factores protectores como la autoestima y redes de apoyo social y familiar como
factor generador de resiliencia debido al aporte de recursos socioemocionales,

instrumentales y recreativos.
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La familia, amigos y vecinos constituyen el primer apoyo social de los
individuos (Feitosa & Del Prette, 2005). La resiliencia se refuerza a partir de la
socializacion en la que se aprenden y practican los distintos mecanismos de
regulacion emocional. Por lo que existe una repercusion significativa de las
estrategias de gestién emocional, las redes de apoyo social y el autoconcepto de los
individuos en su nivel de resiliencia (Sun & Shek, 2010). También influye
significativamente en los niveles de bienestar subjetivo (Limonero et al., 2012),
siempre y cuando exista la percepcion de la misma como un conjunto de capacidades
que faciliten la adaptacion ante situaciones estresantes (Connor & Davidson, 2003).
Los hallazgos en el estudio de Rodriguez et al. (2013) indican que la resiliencia es la
variable de mayor influencia en la generacion de afecto positivo. Dentro de la
variedad conceptual que da definicién al término se encuentra que la resiliencia se
correlaciona con factores endégenos como rasgo (Connor & Davidson, 2003; Ong et
al., 2006) o exdgenos como el esfuerzo personal para implementar conductas que la
desarrollen (Garmezy, 1991; Harvey & Delfabbro, 2004; Masten, 2001). Es por lo

tanto, una capacidad sujeta al desarrollo y aprendizaje (Uriarte, 2005).

En individuos resilientes, las situaciones adversas representan el
desencadenante de las conductas asertivas de afrontamiento (Luthar et al., 2000),
aunque cada individuo reacciona de forma distinta ante situaciones desafiantes
(Uriarte, 2005). Entre las consideraciones para definir al término se encuentra que la
resiliencia no es sindbnimo de inmunidad, sino de un afrontamiento asertivo.

Adicionalmente, se contempla la obtenciéon de una mejor y mayor cantidad de
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recursos socioafectivos y/o materiales, posteriormente al evento estresante (Garcia,
et al., 2016). Ante la percepcion de dichos eventos como aprendizaje, los recursos
cognoscitivos se favorecen (Grotberg, 1999; Masten, 2001; Werner & Smith, 1982)
como factor de desarrollo benéfico (Vanistendael, 1994). De acuerdo con Borda
(2001) las experiencias dificiles son un factor de cambio positivo en individuos
resilientes, quienes son a su vez capaces de continuar con el cumplimiento de
objetivos, sin negar la magnitud de las dificultades y generando, al mismo tiempo,
estrategias de afrontamiento (Rutter, 1985; Wolin, 1993), tales como el atribuir
significado a las actividades cotidianas. La resiliencia es un factor desencadenante y

producto de un estado cognoscitivo conocido como optimismo (Salgado, 2009).

Cabe mencionar que la autorregulacion, el afrontamiento y el locus de control
interno, son componentes importantes de la resiliencia y esta a su vez, funge como
un predictor de los niveles de bienestar subjetivo (Beaulieu & Phillipe, 2009). Se
compone por una respuesta rapida ante el riesgo, busqueda de autonomia, de
informacidn, interaccion social positiva, optimismo y por la capacidad de asumir

responsabilidades en situaciones desfavorables o de riesgo (Gonzélez et al., 2010).

El coping es un término que alude a una serie de respuestas de afrontamiento
ante entornos o situaciones estresantes y es otro de los mecanismos de respuesta
resiliente. Consiste en una preparacion anticipada ante el cambio real o percibido. Las
tres respuestas de coping mas comunes son la revalorizacion cognoscitiva, evasion,

sentido del humor y rechazo situacional (Folkman & Lazarus, 1984 en Alicia, et al.,
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2011). Otro recurso de resiliencia que también funge como generador de bienestar

subjetivo son las doctrinas de autoconocimiento (Vinaccia, 2009).

La resiliencia se entendié inicialmente como un rasgo permanente de
invulnerabilidad. De acuerdo con las descripciones de Emily Werner en 1980, dicha
aseveracion esta bajo cuestionamiento. Si bien su adquisicion e implementacion se
facilita por factores genéticos, también se desarrolla a partir de cambios en la
personalidad, contexto y conducta desde los sucesos a lo largo del ciclo vital del
individuo (Uriarte, 2005). Los hallazgos de Alvarez (2014) muestran una relacion
significativa entre la resiliencia, el consumo de sustancias, autoconcepto y

rendimiento académico.

Conforme a los estudios de Castillo y Gémez (2021), se encuentra que los
jévenes con mayores indices de resiliencia también puntdan alto en los niveles de
satisfaccion con la vida, afecto positivo y obtienen una baja puntuacion en afecto
negativo. Obteniendo, por lo tanto, altos niveles de bienestar subjetivo. La actitud
optimista también es un factor que se asocia a la resiliencia variando conforme a la
edad y al sexo. Las mujeres punttan mas elevadas en los niveles de optimismo en
comparacion con la poblacion masculina; asi como los jovenes y adolescentes
punttan mas elevados en comparacion con la poblacion adulta. La resiliencia no es
propia de personas con capacidades excepcionales, sino de personas gque cuentan con
recursos psicologicos dentro de la norma. De esta manera, cada persona cuenta con

aptitudes resilientes dentro de su contexto y circunstancias (Novas, 2016).
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Ningun individuo estd exento de vivir experiencias traumaticas o situaciones
de vulnerabilidad; el término de “resiliencia” alude a aquellos individuos de los cuales
sus circunstancias de vida son especialmente adversas y logran resistir las presiones
ambientales, modificarlas, cambiar de contexto y se favorecen en funcién del

esfuerzo y el aprendizaje.

Mientras que las ciencias sociales estan a la expectativa de una mejoria social
en los paises en vias de desarrollo, las estructuras socio-politicas y econémicas son
limitantes. En ese sentido la tarea de la psicologia es estudiar los niveles casuisticos
de resiliencia con base en los estatutos latinoamericanos evitando establecer

comparaciones con regiones primermundistas.

Los hallazgos acerca de la resiliencia indican una correlacion negativa con los
niveles de satisfaccion vital, pues el contar con la capacidad de afrontamiento ante
circunstancias adversas y de superacion de situaciones estresantes no es un indicador
de satisfaccion con la vida. Debido a ello, continda siendo un constructo ambiguo,

sujeto a investigacion y redefinicion en el ambito de las ciencias de la salud mental.

1.4.2 Modelo de Estrategias de Afrontamiento ante Situaciones de Estrés
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Las principales destrezas que facilitan la adaptacion al medio luego de las cognoscitivas, son

las actitudinales como el optimismo. El optimismo dista de la idealizacion o el fantaseo. De

acuerdo con Peterson (2000), es un estado cognitivo de disposicion que regula la

interpretacion de los acontecimientos en funcién de la obtencion de un beneficio a corto,

mediano o largo plazo desde la adquisicién inmediata de algun recurso hasta la generacion
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de aprendizajes. Se conforma, por lo tanto, no sélo por estados afectivos sino cognoscitivos.
Peterson sostiene que las personas con mayores indices de optimismo son mas proclives a
disfrutar de mejores estados de salud fisica como de compromiso con las actividades. Macias
et al. (2013) describen al optimismo como una de las herramientas méas eficaces de
afrontamiento. Entendido como una disposicion cognoscitiva que facilita una percepcion
realista tanto de los sucesos como de las dificultades, del planteamiento de objetivos,
estrategias de solucion y atribuciones positivas a los acontecimientos. La presentacion de
actitudes optimistas son inversamente proporcionales a la autorreferencia, hostilidad y
vulnerabilidad patologica al igual que una proclividad a la tolerancia, creatividad,

generosidad, cooperacion y sociabilidad (Myers, 1993).

El sistema de creencias y la adopcién de ideologias espirituales se entienden
como parte de las herramientas cognoscitivas que facilitan la generacion de
estrategias y la adaptacion a circunstancias estresantes y volver asequibles los estados
de bienestar. Por lo que se infiere que los estados afectivos y de bienestar son
susceptibles a una generacion intencional (Csikszentmihalyi, 1999). Con respecto a
las situaciones que propician afecto negativo, de acuerdo con Diener et al. (1999) los
sucesos previos estresantes tienden a ser de menos impacto que los recientes. Esto
ocurre debido a los mecanismos de habituacion y a una tendencia innata de los seres
Vivos a buscar estados de afecto positivo que favorecen la adaptacion (Diener et al.,

1996; Headey & Wearing, 1989).
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1.4.3 Modelo de Resolucién de Problemas

Conforme a lo propuesto por D"Zurilla y NezlG (1999) (en Vera-Villarroel, 2003), los
procesos cognoscitivos operan en funcion de la busqueda de beneficios ante situaciones
estresantes o la iniciativa hacia la resolucion de problemas. El adoptar alguna cosmovision,
solicitar apoyo o contencién social ante dificultades son facilitadores del afecto positivo y
bienestar subjetivo (Costa & McCrae, 1986; Diener et al., 1999; Folkman, 1997). Es decir,
el bienestar se refuerza mediante la resignificacion de los eventos vitales estresantes, asi
como de las actividades y roles impuestos (Jhorima, 2010). De igual forma, quienes
consideran a las situaciones negativas como retos tienden a experimentar estados afectivos

positivos en comparacion (Mjgsund et al., 2015).

1.4.4 Teoria de la Autodeterminacion (SDT, Self-Determination Theory)

La Teoria de la Autodeterminacién se implementd por Ryan y Deci en el 2000. Conforma
una de las macroteorias de la motivacion y enfoca su estudio en la energia, direccion,
persistencia y objetivo del comportamiento estudiando las &reas cognoscitivas e
interaccionales de los individuos. La importancia en el estudio de la motivacion radica en
que la autodeterminacion varia en funcion de la motivacién (Sanchez et al., 2011). A su vez,
la motivacion difiere conforme al individuo, contextos o situaciones especificas. La
motivacién adecuadamente implementada puede ser util al momento de regular la conducta
a nivel social y a lo largo del ciclo vital del individuo (Deci & Ryan, 1985). La Motivacion
de Efectividad consiste en una percepcién global de logro que se obtiene de las experiencias

previas. De esta forma, la motivacion incrementa ante cada logro.



Se estudia la motivacién como un continuo. En el primer nivel del continuo
se encuentra la amotivacién. Posteriormente, se encuentra la regulacion extrinseca, la

introyeccion, identificacion e integracion, en ese orden.

El estado de Desmotivacion/Amotivacion es el primer estado dentro del
continuo, se caracteriza por ser impersonal (Moreno & Martinez, 2006). Dentro del
sistema de creencias del individuo, la actividad esta desprovista de valor, sentido o
significado (Ryan, 1995), como el sentirse incompetente para llevarla a cabo
(Bandura, 1975) o una expectativa de fracaso anticipada (Seligman, 1975).
Corresponde al despliegue de conductas no propuestas por el individuo para el logro
de objetivos no establecidos por el mismo; la amotivacién genera una sensacion de
falta de objetivos (Stover et al., 2017), de frustracién o de ser poco competente
(Sanchez et al., 2011). El estudio del tema se enfoca no sélo en las causas, sino

también en los objetivos de la conducta (Sheldon et al., 2004).

La Motivacion Externamente Regulada, es la menos autonoma. Consiste en
llevar a cabo imperativos socioculturales o consignas dadas desde un agente externo
regulador. Son, por lo regular, de caracter obligatorio y el individuo las lleva a cabo
para evitar una sancion social, legal u obtener alguna recompensa. El locus de
causalidad se percibe como externo (DeCharms, 1968). También se llevan a cabo por
considerarse relevantes y propias de imitar con base en el grupo de referencia. La
motivacidn extrinseca consiste en percibir a la actividad como un medio, no como un
fin por si misma. Es decir, su importancia consiste en la consideracién de la actividad

como una submeta (DeCharms, 1968; Ryan, 1982; Nicholls, 1984), asi como para el
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logro de un objetivo de mayor relevancia personal (Sanchez et al., 2011). Las metas
extrinsecas corresponden a la busqueda de fama, mejoria en apariencia fisica y

ascenso en la clase social.

La Introyeccion consiste en una ejecucion controlada de la conducta para
evitar una sensacion culpigena o ansidgena. El individuo lleva a cabo las conductas
sin identificarse con las mismas. Esto se da mediante la Ego-implicacion, que consiste
en llevarlas a cabo para evitar el fracaso o demostrar capacidad y asi preservar el

autoconcepto.

En la Motivacion Identificada se le atribuye un valor de importancia personal
a los imperativos extrinsecos, facilitando una integracion de la identidad personal con
las expectativas sociales (Stover et al., 2017). La diferencia es sutil, mientras que para
la identificacion son parte de un aprendizaje por costumbre y tradicion, las conductas
en la integracién se adoptan por el individuo como parte de su personalidad y agrado

personal por realizarlas (Sanchez et al., 2011).

El mecanismo de ajuste social consiste en la ejecucion de conductas operantes
en pro de la obtencidn de recompensas y evitacion del castigo social. Tal es el caso
del despliegue de conductas prosociales como el apoyo o beneficio a terceros
(Sanchez et al., 2011). Estos mecanismos facilitan la integracion social del individuo
de manera autorregulada adn sin identificarse con las mismas y sin presencia social
debido a una operalizacion interna en la evitacion del castigo, ansiedad e incremento

de la autoestima. A dicho proceso se le conoce como Integraciéon. Los vinculos
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afectivos mas préximos son facilitadores de la regulacion integrada, asi como una
fuente considerable de bienestar, pues satisfacen la necesidad de proteccion,
reconocimiento y pertenencia (Hernadndez, 2020). La integracion es la conducta
autodeterminada mas cercana a la motivacion intrinseca. La diferencia estriba en que,
mientras que la motivacion intrinseca incentiva a actividades que persisten a lo largo
del tiempo por la sensacion de disfrute que brinda el realizar la actividad
percibiéndola como fin por si misma y sin expectativa de recompensa alguna; la
integracion, por su parte, consiste en el aprendizaje de alguna actividad como medio
para la obtencion de otro fin que se considera como propia y se disfruta durante la
realizacion. La integracion se da una vez que el individuo logra atribuirle algun
significado a la conducta y asociarla con sus metas y valores personales (Steinberg &
Silverberg, 1986). En la integracion, la actividad forma parte de un estilo de vida. El
individuo no las considera ajenas a si mismo y las lleva a cabo para obtener una

sensacion de logro o realizacion, asi como un incremento en el autoconcepto.

Una vez que logra integrarse el proceso, el individuo percibe a la conducta
como inherente a su identidad y aumenta el compromiso (Connell & Wellborn, 1991)
por una mayor percepcion de autonomia (Miserandino, 1996). Las investigaciones
demuestran que a una mayor percepcion de autonomia y competencia, la adherencia
es mayor en tratamientos farmacoldgicos para distintos tratamientos, asi también en
deportes (Chatzisarantis et al., 1997) y relaciones interpersonales (Blais et al., 1990),

repercutiendo favorablemente en el bienestar subjetivo (Ryan et al., 1999).
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El disfrute de la realizacion de la actividad por si misma durante la Motivacion
Intrinseca radica en la satisfaccién de necesidades psicoldgicas, crecimiento
personal, afiliacion y de salud. De esta manera, la motivacion intrinseca constituye el
nivel mas elevado de motivacién. Como precursores, se encuentra un contexto que
satisfaga las necesidades bésicas y que proporcione un clima motivacional (Sarrazin
et al., 2006). Algunos de los factores de incremento de la motivacion intrinseca son
la libertad percibida para la realizacion de la actividad y una adecuada relacion con
quienes se comparte. Otros beneficios obtenidos son un aumento en la persistencia,
diversion y competencia percibida (Cecchini et al., 2008), concentracion, eficacia,
adherencia a la actividad (Vallerland, 2007. En Moreno, 2009), asi como en la
creatividad y exploracién (Stover et al., 2017). Aumenta considerablemente durante
la experiencia individual. Las conductas con este tipo de motivacién se ejecutan con
mayor eficacia y disfrute en soledad prescindiendo del reconocimiento social.
Aungue, la certeza de contar con una red social de apoyo es un factor generador de
seguridad cuando la percepcion de las bases relacionales corresponden a la de
estabilidad. Mediante estos procesos se beneficia la base inter e intrapersonal.

Ante el desempefio de una tarea, la motivacién intrinseca aumenta si se
obtiene una retroalimentacion positiva y disminuye si es negativa (Deci, 1975).
También disminuye cuando existe una expectativa de recompensa ya sea tangible o
verbal. Ya que deja de realizarse en pro del disfrute inherente a la realizacion de la
actividad en si para ajustarse a procesos de regulacion motivacional extrinseca. En

cambio, la motivaciéon intrinseca aumenta cuando el reforzador se da una vez
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finalizada la tarea, sin anticipacion verbal de la gratificacion. La motivacion
intrinseca surge ante el estado de placer que se experimenta en la realizacion de una
tarea sobre la que se tiene control (Sotelo, 2011). En las investigaciones realizadas
por Deci et al. (1981); Flink et al. (1990); Ryan y Grolnick (1986), se encuentra que
la actitud de los capacitadores de cualquier actividad también influye en los estados
de motivacion.

Mientras que la percepcion de un capacitador indiferente 0 dominante es
factor de motivacion disminuida, un capacitador atento y que exhorta a la autonomia,
a la busqueda de informacion y que ensefia a considerar dificultades como retos es un
factor de aumento motivacional. Los hallazgos indican un evidente incremento en las
conductas sostenidas, eficacia en la tarea y una favorable repercusién en los niveles
de bienestar (Moreno & Martinez, 2006).

Asu vez, la Teoria de la Autodeterminacion se compone de otras mini-teorias
como son la Teoria de la Evaluacion Cognitiva (TEC), Teoria de la Integracion

Organismica y de la Teoria de las orientaciones de la causalidad.
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1.4.4.1 Teoria de la Evaluacion Cognitiva (TEC).
La microteoria se fundamenta en el conductismo operante; explica que la conducta se puede
dirigir o modificar en funcion de las recompensas. Las recompensas brindan informacién
sobre la eficacia conductual (Reeve, 2010). La Teoria indica que la percepcion de
autodeterminacion en un individuo aumenta cuando sabe que su conducta no esta sujeta a
recompensas, entonces el locus de causalidad es interno. También incrementa ante el logro
de objetivos. Cuando la conducta se controla por un factor externo esté sujeta a recompensas
0 es evaluada como insuficiente. La motivacion intrinseca disminuye considerablemente e
incrementa la motivacion extrinseca (Jiménez, 2007; Reeve, 2010). También merman otros
procesos psicolégicos como la atencidn, concentracion o el aprendizaje (Petri; Govern, 2006
en Delgado et al., 2021).

1.4.4.2 Teoria de la Integracion Organismica.
Consiste en la apropiacion del sistema conductual y de creencias de los individuos del
entorno. Inicialmente son extrinsecas. Cuando el individuo logra integrarlas, forman parte de

su identidad y estilo de vida.

1.4.4.3 Teoria de las Orientaciones de la Causalidad.
Son tres principalmente, la orientacién de autonomia, orientacion controlada y orientacion
impersonal.
Si bien la mayor parte de los organismos manifiesta conducta motivada,
existen hallazgos acerca de la existencia de individuos desmotivados. Resulta

pertinente al estudio de las ciencias de la conducta las exploraciones genéticas y los
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andlisis psicosociales en funcion del entendimiento de la disparidad entre la conducta
motivada y de la conducta que denota apatia, indiferencia, asi como un bajo
compromiso vital que dificulta dar respuesta a las necesidades psicoldgicas bésicas.

1.4.5 Teoria de las Necesidades Psicologicas Basicas

En este sentido se encuentra que la conducta motivada se orienta hacia la satisfaccion de las
tres necesidades psicoldgicas innatas y propias de todos los seres vivos (Deci & Ryan, 2008):
de vinculacion, de autonomia y de competencia. Las necesidades fisicas también forman
parte de las psicoldgicas. Una vez satisfechas las tres necesidades los individuos reportan un
alto bienestar subjetivo y psicoldgico (Stover et al., 2017). Existe una correlacion negativa
entre las necesidades insatisfechas y la generacion de afecto negativo, los niveles de bienestar
y la vulnerabilidad al desarrollo de enfermedades fisicas o psicolégicas. Por lo tanto, las
metas del individuo deben ser congruentes entre si y consonantes con el locus interno, con
los propios valores y necesidades para proporcionar un sentido de plenitud y satisfaccion
vital (Hernandez, 2020). Por su parte, Stover et al. (2017) sefialaron que ante la dificultad de
internalizacion de normas externas disminuye considerablemente la capacidad de los sujetos
para sentirse competentes y para disfrutar de las actividades realizadas. En contraste, los
individuos tienden a ejercer conductas prosociales a mayor percepcion de conducta
autodeterminada (Chantal & Bernache-Assollant, 2003; Chantal et al., 2005; Gagné, 2003;
Vallerand & Losier, 1994). Esta teoria se compone a partir de un par de teorias adicionales
que son la Teoria del Contenido de las Metas y de la Teoria de la Motivacion en las

relaciones.
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1.4.5.1 Teoria del Contenido de las Metas.

Las metas pueden ser extrinsecas o intrinsecas. Las extrinsecas se basan en la economia, el
aspecto y el reconocimiento social. Las intrinsecas se basan en la busqueda de satisfaccion
de las necesidades psicoldgicas basicas, salud, laboral, de contribucion social y afiliacion
(Stover et al., 2017).

1.4.5.2 Teoria de la Motivacion en las Relaciones.

Durante el proceso evolutivo los organismos aprendieron a responder a las demandas del
medio y adaptarse a las mismas, es entonces la motivacion integrada otra de las tantas
capacidades adaptativas. La importancia de la psicoterapia radica en la proporcion de los
elementos de analisis para el aumento motivacional integrado como variable del cambio
hacia las conductas que faciliten la adaptacion al medio, a las actividades y a los otros,
fomentando, a su vez, la experiencia positiva, el bienestar subjetivo y reduciendo los niveles
de malestar experimentados (Richard et al., 2000).

La autonomia en la TAD no alude a la libre eleccion y ejecucion de una
actividad individual (Jiménez, 2007 en Obregoso, 2016), en tanto se realizan
actividades de manera colectiva y autodeterminada (Steinber & Silverberg, 1986). Es
entonces la autodeterminacién un término sinénimo de autonomiay es el componente
primario de la motivacion intrinseca (Obregoso, 2016). Se encuentra, de hecho, que
en las culturas colectivistas, el individuo se percibe mas autonomo en funcion de la
realizacion de la actividad en colaboracion con otros (Kim et al., 1998). Asimismo,
un adolescente puede percibirse con mayor autonomia si se percibe allegado a sus

padres (Ryan et al., 1994; 1998). De esta forma, un individuo puede comprometerse
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auténticamente con una actividad aun ante la presencia de motivacion extrinseca. En
contraste, la alienacién, pasividad y bajo compromiso, se explican por una baja
eficacia en el proceso de motivacion intrinseca o integrada, por causa de sintomas
depresivos o de ansiedad patoldgica. Lo cual, a su vez, se entiende por un contexto
social limitante del desarrollo de la autonomia, competencia y vinculacion.

El fracaso repetido y los ambientes excesivamente controlados propician la
Indefension aprendida (Reeve, 2010). Las necesidades basicas se entienden como
estados que al satisfacerse generan salud y bienestar. Mientras que al no serlo
producen psicopatologia y malestar (Ryan & Frederick, 1997; Waterman, 1993). De
igual forma, la anteposicion frecuente de regulaciones externas a las motivaciones
intrinsecas son un factor psicopatdgeno, afectando a los niveles de bienestar.

1.4.6 Teoria de Necesidades de Maslow

Pertenece a las propuestas variantes del humanismo. Las teorias procedentes de dicha
corriente asumen que el individuo crece con un impulso o tendencia innata hacia la
autorrealizacion. Esto se logra mediante el ejercicio de la libertad en la toma de decisiones
basadas en sus habilidades o destrezas que han de dirigirle necesariamente hacia el progreso.
En ese sentido, surge la Teoria evolutiva de la motivacion humana propuesta por Abraham
H. Maslow en 1943, quien organiza las necesidades humanas en orden ascendente y las
esquematiza dentro de una figura triangular denominada “pirdmide”. En el pensamiento de
Maslow la motivacion funciona de forma secuencial, obedeciendo a las necesidades
humanas. Bajo esta consideracion, el ser humano se motiva cuando tiene un deseo o una

necesidad entendiendo el término “necesidad” como carencia (Elizalde et al., 2006). Las
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necesidades primarias se encuentran en la base del esquema y representan a las necesidades
de mayor impacto o potencia cuando se presentan (Elizalde et al., 2006). Anteceden a las
necesidades secundarias. Maslow propone que las necesidades humanas se cumplen en
funcion de priorizacion y en orden jerarquico. Una vez satisfechas las de primer orden el
individuo deja de sentirse motivado para satisfacerlas y su conducta se dirige hacia el

cumplimiento de las de segundo orden, que cobran gradualmente mayor relevancia.

En primera instancia, las necesidades fisioldgicas se categorizan dentro de la
dimension bioldgica del individuo. Dichas necesidades primarias son el descanso, la salud
(Sergueyevna & Mosher, 2013), alimentacion, hidratacion, vestimenta, homeostasis y

conducta sexual (Elizalde et al., 2013).

En segunda instancia se encuentran las necesidades de seguridad que constituyen los
aspectos de salvaguardia individual y familiar. La mayor parte de la poblacion radica en este
nivel. Se regulan por el miedo y la principal ocupacion consiste en adquirir un entorno fisico
lo suficientemente estructurado, protegido, organizado y estable para mitigar la probabilidad
de ocurrencia de riesgos fisicos (Araya-Castillo & Pedreros-Gajardo, 2013). También
considera la adquisicion de un empleo, recursos y propiedad privada. En la actualidad la
garantia de un futuro consiste en la acumulacion de bienes, seguros, productos y servicios

ofrecidos por el mercado (Elizalde et al., 2013).

Luego se encuentran las necesidades sociales que constan de la busqueda de afecto,
como de sentido de pertenencia en las relaciones interpersonales. Como seres gregarios, los

individuos tienden a la basqueda de circulos sociales en donde se perciban integrados, que
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fomenten su sentido de pertenencia y de identidad social. Dentro de esta categoria también
se encuentra la expectativa de afecto por parte de la familia, amistades y pareja. Las personas
con esta tendencia, tienden a pensar con frecuencia en la calidad de sus relaciones, en el
recuerdo de sus interacciones y en las probables deficiencias de sus propias habilidades
sociales. Debido a ello pasan gran parte su tiempo generando estrategias que les faciliten la
inclusion y aceptacion dentro de su grupo de referencia. Esta tendencia puede tener como
motivaciones la reduccion de la ansiedad o la busqueda de aprobacidn. La impresion
favorable que suelen dar de si mismos suele estar asociada a la busqueda de compafiia o
admiracion (Araya-Castillo & Pedreros-Gajardo, 2013). La importancia de esta necesidad se

refleja actualmente en el uso de las redes sociales.

En el cuarto nivel de la pirdmide se encuentra la necesidad de estima. El individuo
tiene una necesidad constante e inexorable de autoaceptacion, ello proviene de la cantidad de
afecto, reconocimiento, respeto, confianza (Elizalde et al., 2013) y valoracion recibida en la
instancia anterior de sus circulos sociales. Implica autovaloracion, teniendo en cuenta las
limitantes o areas de oportunidad. Es, por lo tanto, la autoestima, un reflejo del agrado hacia
el otro significativo (Naranjo, 2009). Dentro de este nivel también se encuentran la busqueda

de prestigio, como de estatus (Araya-Castillo & Pedreros-Gajardo, 2013).

Al quinto y dltimo nivel se le conoce como el de las necesidades de autorrealizacion
0 metanecesidades (Elizalde et al., 2013). De acuerdo con Valdés (2005) varian de un
individuo a otro. Se componen por la busqueda de actividades significativas para el individuo
que le brindan un sentido de realizacion. Se busca desarrollar el potencial y capacidades para

convertirlas en habilidad. Se asocia con la busqueda de autonomia, autocontrol e



83

independencia. La sensacion de logro repercute en la autoestima. Los individuos que se
encuentran en esta instancia tienen predileccion por situaciones en las que tienen libertad de
decision; el establecimiento de metas suele ir acorde con la percepcion de capacidades;
buscan retroalimentacion clara y concisa sobre sus areas de oportunidad y el esfuerzo radica

sobre la diligencia antes que en la expectativa de la recompensa (Naranjo, 2009).

Por un lado, Bisquerra (2000) sefial6 que la insatisfaccion o satisfaccion parcial en
alguna de las instancias anteriormente mencionadas genera un impacto biopsicosocial poco
favorable en la vida de los individuos. Las investigaciones de Garcia-Aurrecoeche et al.
(2013), sefialan que el impacto puede ser a nivel clinico como causa de psicopatologia. Por
otro lado, Maslow encontr6 que una vez satisfechas todas las necesidades surgen un par de
necesidades mas orientadas al desarrollo intelectual y estético de los individuos (Valdés,
2005 en Naranjo, 2009). La primera es la necesidad de conocer el entorno, el ambiente y
naturaleza que rodea al individuo. El segundo es el interés sobre la armonia, la belleza y la

simetria acerca de uno mismo y sobre lo externo (Naranjo, 2009).

Se demostro que la Teoria tiene poca validez empirica, pese a ello su aceptacion
continta vigente (Araya-Castillo & Pedreros-Gajardo, 2013). Algunas de las principales
antitesis fueron propuestas por la perspectiva conductista. Ponen en duda la existencia de una
jerarquia y sefialan que en caso de haberla pueden existir retrocesos en cuanto a la
satisfaccion de las necesidades y que estas no necesariamente se cumplen de forma
ascendente (Alderfer, 2005 en Naranjo, 2009) ya que, durante los periodos de relativa
duracion en los que el individuo satisfizo sus necesidades primarias se dirige hacia la

autorrealizacion. Sin embargo, la tendencia es la regresion a los estados de necesidad
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primaria que deben satisfacerse. Incluso, pueden alcanzarse estados de autorrealizacion sin
el cubrimiento de las necesidades materiales completamente (Elizalde et al., 2013).
Asimismo, McClelland (1989), sostiene que la busqueda de necesidades sefialadas por
Maslow no es comun en todos los individuos sino que cada sujeto buscara satisfacer las
necesidades en relacién con la adquisicion de aprendizaje a lo largo de su ciclo vital. De esta
manera, las necesidades secundarias pueden variar en funcion de la cultura y de los

individuos (Daft, 2004).

Por ejemplo, un individuo con una fuerte tendencia a la autorrealizacion mediante las
relaciones interpersonales obtuvo un constante reforzamiento social ante las conductas de
logro. De esta forma, el éxito personal se asocia con el sentido gregario y esto es producto
del aprendizaje en la historia personal del individuo mas que de una tendencia innata y
universal. Sin lugar a dudas el aprendizaje es un motivador de importancia que predispone al
individuo a comportarse de cierta manera en cada uno de los contextos. Los individuos se
enfrentan a situaciones ulteriores con base en los esquemas de aprendizaje desarrollados en
situaciones previas (Naranjo, 2009). El aprendizaje se refuerza ante situaciones de
reforzamiento positivo como negativo; es decir, ante la obtencidn de estimulos gratificantes
y en la reduccion de estimulos aversivos como los estados de tension. Por consiguiente, la
conducta motivada radica para Maslow en las necesidades insatisfechas (Araya-Castillo &
Pedreros-Gajardo, 2013). Menciona que son pocos quienes logran satisfacer de forma

completa las necesidades descritas (Elizalde et al., 2013).
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1.4.7 Modelo de Acercamiento a la Meta

El Modelo forma parte de las teorias motivacionales propuestas por Ames, Dweck, Elliot,
Church y Nicholls a principios de los afios noventa. Los autores realizaron estudios en el
ambito académico encontrando un contraste entre el aprendizaje y el rendimiento en funcién
de la conducta orientada a metas. Como ejemplo se describe el ambiente académico. Existe
una inconsistencia entre un promedio académico elevado y un aprendizaje profundo y
prolongado. Un alto rendimiento académico no garantiza un aprendizaje significativo y
puede estar mas bien asociado con un procesamiento cognoscitivo superficial y repetitivo
(De La Fuente, 2004). A partir de los hallazgos los estudios se extendieron hacia otras areas
como el deporte (NUfiez, 2009). Nicholls (1984a) describe en este Modelo que normalmente
un individuo obtiene los resultados deseados mediante el esfuerzo para adquirir conocimiento
y demostrar habilidad en su area de desempefio. No obstante, las expectativas de habilidad y
conocimiento varian en funcion de agentes reguladores sociales tales como la cultura y el
contexto. Los hallazgos indican que el nivel de motivacion y el tipo de meta puede variar
significativamente conforme al contexto a diferencia de la concepcion inicial en la que la
motivacion se considero unilateral y propia del individuo (De La Fuente, 2004). El sujeto se
ajusta entonces a las demandas situacionales (Dweck, 1986; Maehr & Braskamp, 1986;

Nicholls, 1984).

Para que una conducta se sostenga, es preciso que el individuo tenga razones que le
permitan alcanzar sus objetivos mediante conductas consistentes. La consistencia es un rasgo
que permite nominar como motivado al comportamiento (Ames, 1992; Linnenbrick &

Pintrich, 2000; Pintrich & Schunk, 1996). El bienestar subjetivo de cada individuo se
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compone principalmente de sus recursos, metas y valores. Las diferencias individuales en
cuanto a valores, metas, recursos y cambios en el desarrollo, explican la variacion de
bienestar entre los individuos (Oishi, 2000). El despliegue conductual se da a partir de una
serie de creencias y emociones asociadas a su realizacion (Weiner, 1986 en Gonzalez et al.,
1996). Cada individuo cuenta con sus propias estrategias de aproximacion y con un nivel
diferente de compromiso y de reaccion ante el logro de la meta (Dweck & Leggett, 1988. En
Gonzélez et al., 1996; Ames, 1992). La calidad de la ejecucién depende de diversos factores
que posibilitan el acercamiento tales como los recursos cognoscitivos, la autorregulacion y
el nivel de motivacion (Ames & Archer, 1992; Dweck, 1986; Dweck & Leggett, 1988; Ames

& Archer, 1988, citados en Gonzélez et al., 1996; Ross et al., 2002).

Una meta es un referente de aspiracion internalizado. Asi lo definié Rodriguez en 2020:

Entendemos por meta aquellas representaciones mentales realizadas por los sujetos
de los diferentes objetivos propuestos en un ambiente de logro y que se asumen
para guiar la conducta, la afectividad y la cognicion en diferentes situaciones

(académicas, de trabajo o deportivas). (p. 13)

Ante su establecimiento sobre areas de interés de los individuos facilitan acciones repetitivas
y consistentes representando una conducta estable para la obtencién de objetivos a largo
plazo que prevalece por el efecto reforzante. Los valores como precedente son sistemas de
creencias que fungen como directrices de conducta social que se regulan ampliamente por la
cultura y el momento histérico. La conducta operante se refiere como "esfuerzo individual,

personal o existencial” (Oishi, 2000. p. 22); son sub-metas que dirigen a la obtencion de
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pequefios objetivos. La diferencia entre metas y valores también genera variacion en los
niveles de bienestar entre los individuos. Los hallazgos de Diener & Fujita (1995) indican
que los individuos que ajustan sus metas con base en los recursos personales, econémicos,
familiares, sociales e intelectuales tienden a experimentar estados mas elevados de bienestar
subjetivo. Para la obtencidn de bienestar con base en el disefio de metas se encuentra que
resulta suficiente con la satisfaccion de las necesidades bioldgicas primarias y la adquisicion
de recursos que dirijan a la realizacion del objetivo. Para ello se recurre a la satisfaccion

obtenida por el logro de objetivos pasados.

Existen dos clasificaciones en el estudio de la conducta orientada a metas. Las de
aprendizaje y las de rendimiento. Las primeras se orientan hacia el dominio, conocimiento,
habilidad y comprensién de la tarea (Brophy, 2004 en Long, et al., 2007), son del tipo
cognoscitivo, mientras que las metas orientadas al rendimiento consisten en el desarrollo de
estrategias de aproximacion o evitacion de la tarea en funcion de la autoimagen (Covington,
2000). Dichas variables fungen en relacion con el nivel de implicacion. La implicacion es
descrita como la disposicion del individuo para realizar la actividad para el logro de la meta.
Harwood y Swain (1996) disefiaron diversas escalas de medicion con las que se evalua el
nivel de implicacion del individuo en la meta, ya sea de aprendizaje o rendimiento (por

evitacion o aproximacion).

La aproximacion es una tendencia de orden prosocial (De La Fuente, 2004) tal como
la busqueda de reconocimiento social mediante una impresion de adherencia, competencia y
compromiso con la actividad. Otros ejemplos son la aspiracion a ser mejor que los demas,

realizar actos de altruismo, agradar, obtener reconocimiento publico o una recompensa
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material externa (Rodriguez, 2020). Por el contrario, la evitacion consiste en no realizar la
actividad por temor a dar una impresion de insuficiencia, poca habilidad o eficacia (Elliot &
Church, 1997; Harackiewicz et al., 2000), asi como en la evitacion de los juicios negativos
(Covington, 2000; Dweck, 1986; Maehr & Midgley, 1996; Zimmerman, 1994 en Matos &
Lens, 2006). En la conducta orientada al rendimiento, son la bdsqueda del desarrollo y
dominio de la habilidad en funcion de la comparacién y aprobacion social las que rinden un
efecto reforzante (Covington, 2000; Dweck, 1986; Maehr & Midgley, 1996; Zimmerman,

1994).

El sujeto se equipara con otros individuos atribuyendo en menor medida el éxito al
esfuerzo personal que a las destrezas innatas o las técnicas de astucia. La evitacion de la tarea
puede entonces deberse a la evitacion tanto del esfuerzo como de la autoimagen negativa
(Rodriguez., 2020). Los estatutos de éxito o fracaso sobre los que el individuo fundamenta
el esfuerzo de logro o fracaso son interpretaciones integradas de imperativos contextuales a
los que el individuo con este tipo de orientacion es especialmente sensible (Maehr &
Nicholls, 1980). Las concepciones de habilidad varian en funcion no solo del contexto sino

de la autopercepcion y los cambios evolutivos (Rodriguez, 2020).

Las metas de aprendizaje se fundamentan en la motivacién intrinseca y en la
apreciacion del proceso de adquisicion de informacion, asi como en la satisfaccion en el
desarrollo de la habilidad por si misma (De La Fuente, 2004). Los individuos con este
enfoque en la meta no muestran dificultades para la solicitud de apoyo para el logro de la
meta (Brophy, 2004 en Long, et al., 2007), consideran que el logro es producto del esfuerzo,

buscan desarrollar habilidades, obtener una comprension profunda de la actividad y
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experimentar sensaciones novedosas (Rodriguez, 2020) y correlacionan con un mayor nivel
de adaptacion (Ames, 1992; Ross et al., 2005), aunque no mayor en comparacion con el nivel
adaptativo de la conducta orientada hacia ambas metas (Pintrich & Garcia, 1991 en Ross et
al., 2002), lo cual otorga como beneficio resultante una mayor autonomia, creatividad y
espontaneidad en las respuestas, asi como una repercusion significativa en los niveles de

satisfaccion (Fernandez, 2009).

Los hallazgos indican que las metas de aprendizaje generan mayor afecto positivo en
comparacién con las metas de rendimiento (Pintrich & Schunk, 1996: 236), ademas de que
favorece en mayor medida la metacognicion (Gaeta, 2006; Pintrich & Garcia, 1991. En
Gaeta, 2006). La cantidad de tiempo y el tipo de estrategias que se utilizan en la adquisicion
de la meta dependen del nivel de motivacion intrinseca y la importancia atribuida a la
actividad (Ames & Archer, 1988; Covington, 2000; Pintrich, 2000b). En el estudio realizado
por Matos et al. (2006) se encuentra que el rendimiento academico se relaciona con las metas
orientadas al aprendizaje y a las estrategias metacognitivas conocidas en el ambito educativo
como elaboracion y organizacion. También rinde un efecto favorable sobre las relaciones
sociales, la responsabilidad y la motivacion intrinseca. Mientras que la orientacion exclusiva
al rendimiento incrementa los niveles de estrés, el aburrimiento y la frustracion (Carratala et
al., 2006). El afecto positivo que se obtiene de la sensacion gratificante en la realizacion de
las metas orientadas a la tarea aumentan el compromiso y disminuyen la probabilidad de
desercion en la actividad (Tutte et al., 2010 en Abraldes et al., 2010). Asimismo, incrementan
el nivel de responsabilidad social, motivacion intrinseca, afecto positivo e interés por el

aprendizaje. El éxito es considerado como producto del esfuerzo (Rodriguez, 2020).
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Si bien la disposicion de los individuos para mostrarse y saberse competentes,
constituye el precedente de la orientacion a la meta, el clima que se induce por las figuras de
referencia también participa en determinar el tipo de orientacion, ya sea esta de aprendizaje
o de rendimiento (Garcia-Mas & Gimeno, 2008). Se encuentra que en cada individuo existen
distintos niveles de implicacion en la tarea y en el rendimiento y, a su vez, el nivel de
compromiso varia en funcion del tipo de tarea (Hardy, 1997; White, 1998). Con base en lo
anterior, el nivel de motivacion también se asocia con el estrato afectivo (Villalobos, 2003).
En ese sentido, en el alcance de una meta incide la conducta motivada la cual es, a su vez,
producto de una serie de ideas, creencias y emociones que se asocian con la actividad
sostenida y con la obtencién de la meta por si misma (Lozano, 2014). Dicho lo anterior, el
valor que se atribuye a la meta constituye un importante factor motivacional (De la Fuente,
2004), que es al mismo tiempo un incentivo para llevar a cabo estrategias cognoscitivas y de

metacognicion en funcion del alcance de la meta (Pintrich & De Groot, 1990).

Blakemore y Frith (2005) describieron a la metacognicion como el conocimiento de
la propia conducta y aprendizaje. Se involucra mayormente en la planificacion,
autoevaluacion, anticipacion, autorregulacion, gestion del tiempo, de recursos y solicitud de
apoyo (en Hercilia & Ludmila, 2020). Winne aseverd en 1997 que para el desarrollo de la
metacognicion y de las funciones ejecutivas superiores, es necesaria la clasificacion de metas
mediante la priorizacion, secuenciacion, jerarquizacion y organizacion (en Arias, 2004).
Gonzaélez et al. (1996) sefalan algunos de los factores influyentes en la conducta orientada a
la meta, algunos de estos son el autoconcepto (Karpathian & Wigfield, 1991), la autoeficacia

(Schunk, 1989), atribuciones (Weiner, 1986), percepcion de control (Chapman et al., 1990)
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y estrategias de aprendizaje (De Groot & Pintrich, 1990). La regulacion de dichos factores
junto con la gestidén de emociones y situaciones ansidgenas, también son componentes de la

metacognicion (Gomez-Cumpa, 2004 en Hercilia, 2020).

El anticiparse a las consecuencias negativas también implica un esfuerzo
metacognitivo por prevision de las estrategias que conducen a la evitacion de una tarea en la
que el individuo se considera poco competente (Gaeta, 2006). Conforme a lo propuesto por
Nicholls en 1984, el individuo establece comparaciones conforme a su propia capacidad y
avance en las metas orientadas al aprendizaje. Por su parte, Rousseau y Vallerand (2001)
sefialan la correlacion entre la amotivacion y la tendencia a la tarea orientada al rendimiento.
En relacion con las diferencias de género, se encuentra que los varones jovenes tienden a
desplegar conductas orientadas hacia el rendimiento en comparacién con las mujeres jévenes
quienes tienden a orientarse mas hacia las metas de aprendizaje (Anderman & Midgley, 1997;

Pajares et al., 2000 en Long et al., 2007).

El valor de la tarea radica en el significado que el individuo le atribuye; la creencia
de su propia capacidad en poder o no realizarla conforma la expectativa y el afecto consiste
en las emociones experimentadas en la realizacion de la tarea o actividad. Algunas de ellas
son el agrado, el tedio o el aburrimiento, para ello resulta de importancia la autorregulacién
(NuUfez., 2009). La autorregulacion, es una de las capacidades propias de la metacognicion
y es descrita por Zimmerman (2000) como la habilidad del propio individuo para controlar
su propia conducta y dirigir su aprendizaje. Puede variar en funcién de los niveles de
motivacion (Montero & De Dios, 2004). En ese sentido, las metas de aprendizaje y de

rendimiento no son mutuamente excluyentes. Se encontrd que el aprendizaje se desarrolla en
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funcion de la motivacion adquirida por el rendimiento. De igual forma, las metas que
inicialmente se orientan al rendimiento, se refuerzan y complementan posteriormente
conforme a un interés creciente del aprendizaje (Paolini, 2013). La motivacion fluctla y el

tipo de tarea varia conforme a la demanda situacional (De La Fuente, 2004).

La conducta interactia con el ambiente o clima en el que se desarrolla el clima
motivacional (Moreno et al., 2007). Se genera a partir del nivel de implicacion del individuo
en la actividad y por la generacién de determinados climas en los que influyen por los otros
significativos. En ese sentido, Nicholls (1989) sefiala que existen el clima de maestria y el
clima de ejecucion. En el primero la importancia de la actividad radica en la autoeficacia del
desempefio, mientras que en el clima de ejecucion la actividad se evalta en comparacién con
la destreza de los pares. El tipo de climas orientados a la ejecucion son ansidgenos y reducen
los niveles de experiencia de bienestar subjetivo como de satisfaccion con la vida. Los climas
de maestria, por su parte, reducen los niveles de ansiedad, incrementan de forma positiva la
experiencia subjetiva de bienestar, incrementa la confianza, la autoestima y el rendimiento
(Balaguer et al., 2002; Duda, 2001; Pensgaard & Roberts, 2000). El individuo considera a las
habilidades como destrezas potenciales que se desarrollan mediante un aprendizaje profundo
y una constante autoevaluacion (Rodriguez, 2020). Otra de las ventajas encontradas en el
clima de maestria es el incremento en la motivacion intrinseca hacia las metas de aprendizaje

y la experiencia de flujo (Azofeifa & Vargas, 2007).
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1.4.8 La Teoria del Flujo de Csikszentmihalyi

También conocido como estado de flow (“flujo" en su traduccion al castellano) o experiencia
Optima (Mesurado, 2010). Mihaly Csikszentmihalyi (1975) lo describe como un estado
psicoldgico de concentracion continua en la tarea sin interferencia de estimulos distractores
internos o externos. Brinda una clara definicion: “El flujo es un estado subjetivo que las
personas experimentan cuando estan completamente involucradas en algo hasta el extremo
de olvidarse del tiempo, la fatiga y de todo lo demas, excepto la actividad en si misma”
(20094, p. 183). Es producto de la convergencia entre la motivacién intrinseca, el dominio
de una habilidad y el estado de goce en la realizacion de una actividad (Jackson &
Csikszentmilhalyi, 2002 en Amado y Sanchez, 2011) que cualquier persona puede
experimentar independientemente de su cultura, nivel socioeconémico, académico, sexo y
edad. A pesar de ello, la capacidad para entrar en el estado de flujo depende de condiciones
innatas y contextuales. Algunos individuos tienen mayor facilidad para activar este estado
que otros (Jiménez-Torres, 2011). La personalidad autotélica es un concepto que utiliza el
autor para referirse a los individuos méas proclives a experimentar con mayor facilidad y
frecuencia el estado de flujo. Su percepcidn ante las situaciones es de reto y busqueda de

aprendizaje continuo.

El estado de flujo pese a que es un continuo se estudia y describe por los autores
mediante fases que requieren de condiciones precedentes para activar la experiencia 6ptima.
La percepcion de logro se anticipa al inicio de la actividad. Una vez iniciada se activan las
funciones cognoscitivas que dan lugar a la atencién, la concentracion y, por ende, a la

experiencia de flujo. Se entiende la atencion como la focalizacion de los sentidos en un Unico
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estimulo; la concentracidn es la capacidad para preservar la atencién, mitigando o anulando
de forma voluntaria los estimulos del exterior que pueden disminuir los procesos atentivos.
La implicacion en actividades que requieren de atencion y concentracion, brindan un mayor
bienestar subjetivo por resultar desafiantes en comparacion con actividades de ocio pasivo
(Jiménez-Torres, 2011) tales como ver television, el uso de las redes sociales o comer en las
que el sentido de autoeficacia es reducido (Argyle, 1993; 1998). Durante y después de la
realizacion de la actividad sobreviene la experiencia de logro y satisfaccion. De acuerdo con
las investigaciones de Mesurado (2010), si el individuo se considera habil para realizar la
actividad antes de iniciarla, surge una percepcion de logro que propicia una gratificacion
emocional anticipada y una activacion de las funciones cognoscitivas tales como la atencién
y la concentracion. Dichas funciones activadas y sostenidas refuerzan la sensacion de logro

y de motivacion.

Para alcanzar el estado de flujo se precisan tres dimensiones situacionales que se
entienden como tiempos del proceso: antecedentes (previamente), experiencia (durante) y

efectos (posteriormente).

Los Antecedentes se componen de la claridad de objetivos, retroalimentacion clara e

inmediata (Jiménez-Torres, 2011), asi como de la percepcion de habilidad en la actividad.

La Experiencia consta de la unién de la conducta con la accién, concentracion y

sentido de control.

Los Efectos se componen de la pérdida de consciencia de si, alteracion en la

percepcion del tiempo y experiencia autotélica. Entendida esta Gltima como una experiencia
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que se vive como una finalidad por si mismay que se recompensa de forma intrinseca (Sicilia,
et al., 2011). Por consiguiente, los niveles de atencion aumentan considerablemente durante
la experiencia éptima (Shernoff, 2003). Ocurre una percepcion de autonomia (Wong, 2000).
La motivacion que se obtiene en dichas experiencias no es extrinseca, ya que no se espera
una recompensa externa conforme al resultado. La gratificacion se adquiere durante el
proceso. Como prueba de ello se encuentran los estudios realizados por Fullagar y Mills en
2008, que comprueban que un individuo puede dedicar una gran cantidad de tiempo y
esfuerzo en la actividad ain teniendo en consideracién que el efecto reforzante radica en la
actividad en si y no en un estimulo externo. Se observa una diferencia en actividades no
elegidas por el individuo, reguladas por una motivacion externa en las que, si bien el
individuo también puede invertir una cantidad elevada de tiempo y recursos, la experiencia

de flujo no se genera a partir de dicha actividad.

Una vez que el individuo experimenta todas las variantes de las tres dimensiones
previamente mencionadas se activa la vivencia del estado de macroflujo que ocurre ante
actividades que requieren un elevado esfuerzo cognoscitivo. Si el individuo experimenta sélo
algunas de las variables, el proceso experimentado es de microflujo. EI microflujo ocurre en
actividades recreativas de esfuerzo cognoscitivo leve o moderado, como escuchar masica o

mirar contenido audiovisual (Fernandez et al., 2013).

Tanto los factores de predisposicion como contextuales son de relevancia para
fomentar una conducta motivada. Ello explica la diversidad motivacional entre los individuos
(Csikszentmihalyi, 1988 en Amado & Sanchez, 2011). De igual forma, tanto el desarrollo de

la habilidad como la experiencia de flujo corresponden a un ambiente que da respuesta a las
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diferencias individuales, intereses particulares, diferencias en habilidades y que
complementa el conocimiento previamente adquirido (Hoekman et al., 1999). En relacion,
Jiménez-Torres (2011), sostiene que los ambientes académicos refuerzan la concentracion,
aunque disminuyen la percepcion de libertad. Se facilita la experiencia del estado dptimo
cuando convergen la habilidad con el grado de dificultad de la tarea. Si el individuo percibe
la actividad acorde con sus habilidades, incrementa la probabilidad de ocurrencia de la
experiencia de flujo (Jackson & Csikszentmihalyi, 2002). Si se percibe una alta habilidad y
un bajo nivel de dificultad en la tarea, surge el aburrimiento; la percepcion de un bajo nivel
de habilidad y alto en dificultad de la tarea, es un factor ansidgeno y de frustracion (Jiménez-

Torres, 2011).

Como ejemplo se encuentra una mayor incidencia de aburrimiento y ansiedad en las
horas de estudio en estudiantes de secundaria incluso en los alumnos de alto rendimiento
(Whalen et al., 1998). Si bien es cierto que la rigurosidad que implica la adquisicion de
conocimiento académico dificulta la experiencia Optima en este tipo de actividades, los
habitos de estudio también generan la experiencia de flujo (Csikszentmihalyi, 2000 en
Mesurado, 2010), aunque es més dificil de lograr en comparacion con otras actividades, tales
como los deportes, actividades laborales y recreativas (Jackson & Marsh, 1996). Es por ello
que el autor también describe el Modelo como una propuesta para implementar el estado de
flujo en las actividades rutinarias que faciliten la autorrealizacion del individuo

(Csikszentmihalyi, 2003; 1997/2007, 1990/2009b).

Se encuentra una mayor presencia de afecto negativo e irritabilidad en estudiantes

jévenes en el aula, no obstante, una vez que se logra la experiencia de flujo en el ambito
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academico, los alumnos experimentan una satisfaccion mayor en comparacion con la
experiencia Optima vivenciada en las actividades predilectas, generando un impacto
favorable en el rendimiento ante la percepcion de desafio (Whalen, 1998). De igual forma,
se observa un aumento en el compromiso y responsabilidad con las tareas (Csikszentmihalyi,
1990; Heine, 1996). Sin embargo, las investigaciones de Schiefele y Csikszentmihalyi (1995)
indican que una experiencia Optima, profunda y duradera no es un determinante de
rendimiento en todas las actividades realizadas. En contraste con la variable de motivacion
intrinseca, la cual puede fungir como un predictor del rendimiento en cualquier actividad. La
experiencia de flujo puede ser transmitida por el instructor cuando fomenta el interés por la
tarea y no Unicamente la transmisidon de conocimiento (Whalen, 1998). La autorregulacion
emocional también resulta relevante para gestionar el afecto negativo al momento de no
obtener los resultados esperados en la realizacion de la tarea y asi evitar la desercién. Las
necesidades basicas deben estar cubiertas antes de experimentar el estado de flujo (Armas,

2019).

Los estudios realizados en 1999 por Csikszentmihalyi y que prueban que brinda
satisfaccion es la realizacion de la tarea y no el finalizarla; comprueban también que la
gratificacion procede de la experiencia de concentracion por un sentido de actividad
significativa y sustancial para el alcance de las metas individuales. También otorga
satisfaccion el saberse capaz de culminar la tarea como de permearla con caracteristicas
propias de la personalidad. A ello se debe que los individuos tienden a vivenciar la
experiencia Optima cuando perciben una eleccion voluntaria en la actividad, habilidad en su

realizacion y si consideran que tendré un efecto benéfico para sus objetivos a corto y a largo
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plazo. Esto se relaciona con los hallazgos de Jiménez (2011) que reflejan una mayor
experiencia del estado Optimo ante la realizacion de actividades deportivas, artisticas y
recreativas. La experiencia optima repercute en el afecto positivo y determina en mayor
medida el afecto positivo, asi como la ausencia de afecto negativo en comparacion con los
procesos cognoscitivos (Fernandez et al., 2011; Morales et al., 2011), ya que la experiencia

Optima se asocia mayormente al afecto que a la cognicion (Smolej & Avsec, 2007).

Schiefele y Csikszentmihalyi (1995) encontraron que los individuos con tendencia a
las actitudes optimistas y con apertura a las experiencias como al aprendizaje experimentan
con mayor facilidad y recurrencia el estado de flujo. Asimismo, el tiempo que se comparte

con los pares también implica estados de flujo elevados.

También se observan mejoras en los niveles de resiliencia (Schmidt, 1998), de
autoeficacia (Schweinle & Turner, 2006) y autoestima (Adlai-Gail, 1994), debido a una
mayor percepcidn de capacidad (Mesurado, 2010). Dicho en otras palabras, la experiencia de
flujo se asocia con los hobbies, aunque no es exclusiva de los mismos (Jiménez-Torres,
2011). A su vez, la percepcidn de habilidad junto con la experiencia de flujo genera un mayor
compromiso con la tarea (Shernoff et al., 2003). Finalmente, cuando el individuo percibe
libertad en la elecciéon de la actividad incrementa la percepcion de logro, aumenta la
activacion cognoscitiva y la cantidad de emociones de valencia positiva (Mesurado, 2010).
Csikszentmihalyi sostiene que el estado de flujo tiene repercusiones positivas en todos los
estratos vitales de los individuos incluyendo el afectivo. Alude al término como un proceso

sustancial para el incremento en los niveles de bienestar subjetivo. Los estados emocionales
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son, por lo tanto, factores que incentivan o limitan los procesos cognoscitivos en funcion del

alcance de objetivos (Gonzalez, 2010).

1.4.9 Modelo Multidimensional Constructural

Al que también se le conoce como Modelo Multidimensional del Bienestar Psicologico. El
Modelo se fundamenta sobre las propuestas desarrollistas (Ryff, 1989 a, 1989 b; Ryff &
Keyes, 1995). Encontraron que existe una estructura psicologica comun a todos los sujetos
que se conforma por la busqueda de autonomia, desarrollo personal, socializacion benéfica,
auto-aceptacion, propositos de vida y dominio medioambiental. Los hallazgos comprueban
que el dominio medioambiental y la autonomia incrementan conforme transcurre el tiempo.
El crecimiento personal y los propdsitos de vida disminuyen paralelamente. También
encontraron que el significado que se atribuye a la experiencia subjetiva es distinta en cada

etapa vital (Casullo, 2002).

De acuerdo con Ryff (1998), la Autonomia hace referencia a la capacidad del

individuo para controlar su conducta, incluso ante cambios del entorno o presion social.

El desarrollo personal consiste en la busqueda de estrategias para solucionar

problemas y alcanzar mayores estados de madurez.

La socializacion implica una vinculacién estable de seguridad, cuidado y confianza

con los otros.

La Autoaceptacion se relaciona con un autoconcepto favorable sin dejar de reconocer

las propias limitaciones; en consonancia con Gonzalez-Villalobos y Marrero (2017) un
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adecuado autoconcepto delimita la experiencia de bienestar tanto en el dominio subjetivo

como psicologico.

Los propdsitos de vida consisten en el establecimiento de metas concisas, realistas y
alcanzables que otorgan sentido tanto a la experiencia vital como a los recuerdos de eventos

y logros pasados, como de motivos futuros.

El dominio medioambiental consiste en saberse capaz de influir y modificar el
entorno con el fin de la obtencion de objetivos y satisfaccion de necesidades presentes y
futuras (Torrecill et al., 2009 en Rangel-Alonso, 2010), indica que conforme las personas
avanzan hacia etapas tardias de su ciclo vital reportan mayor autonomia y percepcion de

dominio del medio como de crecimiento personal.
1.5 Teoria de la Autoconcordancia

El Modelo tedrico analiza la correlacion entre los objetivos individuales, su relacion con los
rasgos de personalidad y los niveles de bienestar (Sheldon & Elliot, 1999). Los hallazgos
indican que los niveles de bienestar incrementan al tomar decisiones en congruencia con el
propio sistema de creencias y valores construidos. A su vez, la seleccion de objetivos refleja
los intereses particulares de cada individuo. Por el contrario, los niveles de bienestar
descienden cuando el individuo no se orienta a tomar decisiones con base en su
autopercepcion. La toma de decisiones que se oponen a los rasgos de personalidad surgen
cuando el conocimiento del self es nulo al igual que el contacto con las nociones globales,
subjetivas y emocionales de la identidad (Kuhl et al., 1994). En consecuencia, el individuo

resulta susceptible a influencias externas en la toma de decisiones.
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El Modelo describe a los objetivos como representaciones cognoscitivas acerca de lo
que se espera lograr (Brunstein et al., 1998). Los objetivos, si bien brindan informacion
acerca de los rasgos de personalidad, son de mayor complejidad (Emmons, 1995). Cuando la
motivacion subyace en una orientacion intrinseca o internalizada el objetivo es
autoconcordante. Es decir, cuando el individuo, se orienta mas a disfrutar del proceso que
del objetivo o se identifica con un objetivo externamente sugerido, entonces la toma de
decisiones y seleccién de objetivos refleja aspectos de la personalidad del sujeto, quien a su
vez experimenta en consecuencia, mayores niveles de satisfaccion en la vida, ya que el
individuo se percibe con mayor autonomia en la seleccion del objetivo. Proceso al que se le
conoce como locus de causalidad interno (DeCharms, 1968). El locus de causalidad externo
consiste en la percepcion del individuo hacia el objetivo como ajeno e impuesto. Aln asi
puede llevarlo a cabo por un bajo nivel de conocimiento de si mismo; dicha situacién puede
resultar ansidgena o culpigena a menos que el individuo integre el objetivo mediante la
regulacién internalizada que consiste en un mecanismo de integracién de tareas u objetivos
inicialmente impuestos al individuo con las que puede llegar a identificarse (Sheldon &

Elliot, 1999).

Una vez que el individuo reconoce las actividades que le producen motivacion
intrinseca, se esfuerza en mayor medida en comparacion con otras actividades u objetivos;
dicho esfuerzo es el que incrementa la probabilidad de logro. Esta concatenacion explica la
correlacion existente entre la libertad de seleccion de objetivos y el éxito obtenido en cuanto
a los mismos, que repercute favorablemente en el bienestar subjetivo. Ya que la realizacion

de la actividad aunque se disfrute, no es hasta que se logra el objetivo que hay repercusiones
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significativas en el bienestar. Existen hallazgos que comprueban que la autoconcordancia

facilita el sentido de autonomia, competencia y afiliacién (Ryan & Deci, 2000).

La obtencién de objetivos tiene una importante repercusion en la salud y en los
niveles de bienestar (Sansinenea et al., 2008). En los estudios encuentra malestar
psicosomatico en quienes se sienten incapaces de alcanzarlos (Baumann et al., 2005). En ese
sentido, los propdsitos fungen como referentes de comportamiento individual y social que
facilitara su alcance (Castro-Solano & Diaz-Morales, 2002). La autoconcordancia tiene un
impacto favorable en el estado de salud fisica y de bienestar subjetivo. El reconocimiento de
los valores individuales reducen los niveles de respuesta neuroendocrina, sistema asociado

con el estrés.

El bienestar subjetivo surge desde una intencion inicial de experimentar situaciones
gratificantes y ser capaz de reconocerlas ipso facto (Fierro, 2000). A su vez, los niveles
individuales de bienestar también influyen en la interaccion con el medio (Cuadra &
Florenzano, 2003; Garcia-Viniegras & Ldépez, 2005). Es asi como la claridad en los objetivos
y en los avances percibidos, son situaciones reforzantes del bienestar subjetivo en los
individuos (Diener et al., 1999). Igualmente importante resulta el compromiso y la
disposicion para llevar a cabo el alcance de metas (Cantor & Sanderson, 1999). La atribucion
de significado a la actividad presente y futura-también conocida como prospeccion-, son
factores de relevancia para los niveles de bienestar. La motivacion refleja un estado intrinseco
que condiciona el compromiso por parte del individuo con las actividades presentes, roles
adquiridos y objetivos. Dicho compromiso implementa la creatividad en los métodos de

obtencion de estrategias y actualizacion de las mismas. La cultura ejerce una influencia
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importante en la generacion de metas personales socialmente relevantes (Cantor &

Sanderson, 1999).

Los estudios realizados en relacién con el afecto sugieren que tanto el afecto positivo
como negativo no forman parte de un continuo sino que pertenecen a dimensiones diferentes.
Cada objetivo se relaciona con distintas experiencias afectivas ya sean de valencia positiva o
negativa (Watson & Tellegen, 1985 en Sansinenea et al., 2008). La cohesion entre las metas
personales, las consignas culturales y los recursos individuales para su realizacion generan
mayor disposicion a experimentar estados afectivos favorables. Por el contrario, se tienden a
experimentar estados mayores de afecto negativo al existir ambigiiedad en los objetivos
personales (Emmons, 1986). Yanez y Céardenas (2010) comprueban que la presencia de
objetivos realizables en la vida de un individuo fungen como factor de incremento de
bienestar en la experiencia subjetiva (Zubieta, 2012). Se encuentra que la satisfaccion se
obtiene a partir de decisiones sostenidas que orientan la conducta a largo plazo; el bienestar
subjetivo surge de una evaluacion de satisfaccion en cada uno o la mayoria de los estratos
del individuo relacionando los objetivos de vida entre si facilitando su alcance (Little, 2008).
Los hallazgos indican que el Modelo de autoconcordancia es un importante predictor del

afecto positivo como de bienestar subjetivo (Sheldon & Elliot, 2001 en Sansinenea, 2008).

Se proporcionan, a continuacion, algunos hallazgos que se relacionan con el Bienestar
Subjetivo desde distintas corrientes psicolégicas tales como la Neuropsicologia, el

Conductismo, Cognoscitivismo y la Psicodinamia.
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1.5.1 Bienestar desde el Cognoscitivismo

La tradicion cognoscitivista estudia las estructuras mentales a través de nodos o conceptos,
asi como de redes semanticas. Considera que el bienestar es producto de la asociacion entre
ideas, esquemas y conceptos, asi como de la percepcion e interpretacion de los

acontecimientos del exterior que generan conducta emocional (Dryden., 2007).
1.5.2 Bienestar desde el Conductismo

El Conductismo es otra de las tradiciones del estudio psicoldgico. Esta tradicion sostiene
desde el enfoque radical que los procesos cognoscitivos como emocionales no son
observables y por lo tanto quedan fuera del marco de estudio en el andlisis experimental. Por
lo que los estados afectivos como cognoscitivos se analizan mediante la conducta observable.
Skinner es uno de los representantes con mayor impacto en esta area de estudio integrando a
la psicologia dentro del campo de las ciencias al ratificar su caracter explicativo, predictivo
y de modificacién conductual. Skinner encontrd que los estados de felicidad, bienestar o
placer, se obtienen a partir de la interaccién del sujeto en distintos contextos mediante los
cuales se le gratifica constantemente en funcién de su conducta. Afios mas tarde reconoce la
existencia de emociones y cognicién, a los que denominé "conducta encubierta" afirmando
que su estudio es posible mediante la observacion de respuestas en la conducta manifiesta.
También sostiene que el nivel de bienestar estara condicionado por la capacidad del individuo
para imitar conductas socialmente relevantes que le proporcionaran una mayor cantidad de

reforzadores (Hernandez, 2020).
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1.5.3 Bienestar desde el Enfoque Psicodinamico

Freud, el padre del psicoandlisis propone el andlisis del lenguaje y su significado como
método para comprender el inconsciente y dar una explicaciéon al funcionamiento
intrapsiquico. La reconstruccion de significantes mediante la semantica conformaba una de
sus practicas clinicas (Navarro, 2011). Por otra parte, considera a las preconcepciones acerca
de la “felicidad permanente”, como inalcanzables y mas bien la define como un estado
remitente debido al principio de realidad. Considera al bienestar como la reduccion al minimo
del dolor y la experimentacion maxima del placer. Considerando estos estados de maxima
felicidad como el objetivo vital de cada ser humano. La pulsion de vida es descrita como la
saciedad por impulso de una constante de necesidades que surgen de forma momentanea y
repetitiva. Como ejemplo de ello se encuentra la pulsion sexual, un estado previo de
necesidad que, una vez satisfecho devuelve al individuo al periodo refractario o linea base en

la que se encontraba inicialmente (Keoseyan, 2014).

En lo particular, el enfoque psicodindmico sostiene a la sexualidad como elemento
medular de la pulsion de vida y del bienestar subjetivo. En el subcapitulo ulterior se desglosa

la relacion existente entre ambas variables.

1.6 Bienestar Subjetivo y Sexualidad

La sexualidad es una dimension pertinente a los estados de bienestar subjetivo (Levin, 2007).
Representa a uno de los componentes primordiales dentro de las necesidades béasicas del ser
humano que regula funciones fisioldgicas, emocionales, cognoscitivas, salutogénicas y con

una influencia determinante en los niveles de satisfaccion vital, afecto positivo y bienestar
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subjetivo (Arrington et al., 2004; Frohlich & Meston, 2002; McCabe & Cummins, 1998;
Taleporos & McCabe, 2002; Ventegodt, 1998 en Carrobles et al., 2011). La actividad sexual
contrarresta los efectos a largo plazo del estrés (Freixas et al., 2010; Guadarrama et al., 2010;
Taylor & Gosney, 2011 en Morell et al., 2010). Debido a ello, se considera que el ejercicio
de la sexualidad tiene un impacto relevante incluso en la salud mental fungiendo como
preventivo de diversas psicopatologias, como de alteraciones en la conducta sexual o
disfunciones sexuales. Los hallazgos reflejan importantes correlatos entre la disminucion de
la actividad sexual y la presencia de sintomas de ansiedad, depresion y/o malestar

psicosomatico (Arrington et al., 2004).

Los hallazgos de Bridges et al. (2004), acerca de las respuestas que proporcionan
mayor satisfaccion sexual arrojan resultados difusos. La percepcion satisfactoria con respecto
al acto coital, activacion fisioldgica, ansiedad anticipada sobre la respuesta sexual, orgasmo,
activacion y deseo sexual se experimenta con diferente intensidad e importancia en cada
individuo. Sin embargo, el contexto, la frecuencia orgasmica y de penetracion, son el comin
denominador dentro de los resultados. Los estudios realizados en parejas indican que la
ausencia de satisfaccion sexual puede desencadenar reduccion en el nimero de encuentros
sexuales y un descenso en la apetencia o deseo. Un factor causal es la habituacion por la falta
de variabilidad situacional (Carrobles & Sanz, 1991). Existen otras variables asociadas a la
percepcion subjetiva de bienestar en las relaciones sexuales, tales como los rasgos de
personalidad y su interaccion en el vinculo establecido con la pareja (Hurlbert, 1993). El
autoconcepto y la autoestima son dos variables de relevancia al momento de predecir la

satisfaccion en las relaciones sexuales. El atractivo fisico, la satisfaccion sexual percibida
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con base en las experiencias previas y la motivacién sexual estan mayormente implicadas en

la experiencia de bienestar subjetivo (Carrobles et al., 2011).

La calidad de vida en la vejez es producto del interés y la actividad sexual a lo largo
del ciclo vital (Guadarrama et al., 2010). La importancia de la actividad sexual en el bienestar
radica en las ganancias secundarias que implica el contacto sexual como la blsqueda de
afecto, carifio, intimidad y ternura que tienen un impacto favorable hacia las relaciones
interpersonales como a la salud (Orihuela et al., 2001). Esta basqueda acompafia a todo ser
humano a lo largo de su periodo de vida. Asi como el ejercicio de la sexualidad tiene
repercusiones a nivel animico y conductual, también existen una serie de nociones, ideas y
emociones asociadas a la vida sexual; tales pre conceptualizaciones son conocidas como

“actitudes”.

1.7 Actitudes hacia la Sexualidad

Las actitudes hacia la sexualidad, son segun Lopez (2009) la perspectiva establecida hacia la
sexualidad y lo que esta conlleva. Estada-Carmona et al. (2020), lo definen como una
predisposicion para responder favorable o desfavorablemente con respecto a una situacion.
Mientras que Leventhal (1973) lo define como un sesgo de pensamiento (En Moral de la
Rubia et al., 2008. p. 99). Libreros et al. (2011) integran las opiniones y los sentimientos a la
definicion. También implican cogniciones y conducta hacia todo aquello que esté relacionado
con la sexualidad, como objetos, situaciones, lenguaje con contenido sexual u orientaciones
sexuales. Su estudio integra el grado de comodidad (Redfearn & Laner, 2000), aceptacion y

deseo ante los diferentes comportamientos de indole sexual (McMillen et al., 2011). De
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acuerdo con Hudson et al. (1983) las actitudes hacia la sexualidad se dividen en liberales y
conservadoras. Los individuos clasificados dentro de la primera categoria adoptan una
postura abierta con respecto al ejercicio de la sexualidad. Lo consideran comun, natural y
sano. En contraparte, los individuos con una actitud conservadora, consideran a la sexualidad

como una practica que deberia ser exclusiva, regulada y restrictiva.

Es importante mencionar que la cultura juega un rol importante en el moldeamiento
de actitudes, ya que estas no son innatas, sino aprendidas mediante socializacion (Ayala,
1999 en Diaz-Loving & Trejo, 2013); asi como se introyectan y se reproducen las conductas
socialmente aceptables, asimismo sucede con las actitudes de aceptacion o rechazo hacia
determinada tendencia, como lo es el ejercicio de la sexualidad y su libertad de expresion.
Dicha concatenacion forma parte del complejo engranaje de los procesos socioculturales. No
es de sorprender que las actitudes hacia la sexualidad estén determinadas por la moral vigente
(Libreros et al., 2012 en Estada-Carmona et al., 2020). Con motivo de esclarecer el presente
apartado, a continuacion se brindan ejemplos del impacto de las actitudes hacia la sexualidad
en diferentes situaciones sociales que impactan de forma significativa en el bienestar

subjetivo.

La primera instancia moral de transmision de actitudes, valores y creencias son los
padres. EI modelamiento no es necesariamente verbal, puede ser tacito, mediante el uso de
gestos, entonaciones, posturas o evasion con respecto al tema. La evasion es precisamente
una actitud que refuerza la nocion de la sexualidad como un tema tabu, “sucio” o incomodo.
Mosher y Cross postulan en 2010 que la resistencia por parte de los padres a hablar de la

sexualidad con los hijos, mitiga la comunicacion. En consecuencia, los jovenes inician su
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sexualidad de forma oculta, factor generador de culpa, por percepcién de amoralidad y
disrupcion. Como causa de dichas preconcepciones aunadas a la informacion parcial de la
sexualidad en escuelas y familia, explica Chavez et al. (2009), la tasa de incidencia de

embarazos no planificados y contraccion de ETS est en orden creciente en menores de edad.

La investigacion de Estada-Carmona et al. (2020) sirve como un segundo ejemplo.
Sefialan que las actitudes hacia la sexualidad se determinan desde la percepcion que tienen
los padres o cuidadores hacia el tema. Existe un trato diferencial hacia la sexualidad de sus
hijos en funcion del sexo. Los hijos varones tienen mayores concesiones mientras que la
actitud hacia la sexualidad de las hijas es mas conservadora. De acuerdo con Libreros et al.,
2012 (en Estada-Carmona et al., 2020) esto se debe a que la educacién sexual consiste en una
supremacia del hombre que gratifica la poligamia en varones. Para Diaz-Loving y Trejo
(2013), dicho privilegio se fundamenta en que la obtencion del placer para los hombres
representa un imperativo masculino que define su masculinidad. Como ejemplo esta el inicio
de la vida sexual sin compromiso marital o afectivo en varones a temprana edad el cual se ve
desde el prejuicio. De hecho, la investigacion de Moral de la Rubia et al. (2008), resulta en
una mayor apertura por parte de los hombres hacia la sexualidad sin compromiso afectivo.
Madrid (2008), sostiene que la cultura y todos los estratos sociales que esta implica también

influyen en la adopcion de actitudes que conducen a préacticas sexuales de riesgo.

En mujeres la conducta sexual se ajusta mas a los preceptos socioculturales. Dicha
situacion se percibe como sexista por la poblacion femenina, quienes atribuyen en su mayoria
un mayor valor a la sexualidad dentro de una relacion de pareja. Las mujeres con apertura a

las experiencias sexuales se perciben menos comprometidas con los imperativos culturales
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(Diaz-Loving & Trejo, 2013), con la abstinencia sexual y muestran apertura a conductas
como la masturbacién o el consumo de contenido pornografico. Condiciones que a las
mujeres con actitudes conservadoras hacia la sexualidad, les genera mayores indices de culpa

y afecto negativo.

Pese a los cambios sustanciales que conlleva la actualidad, no existe una vision
homogénea acerca de la sexualidad sino que persisten las actitudes ambivalentes de libertad
y otras més tradicionalistas con respecto a la sexualidad, su ejercicio y expresion (Diaz-
Loving & Trejo, 2013). Para asemejar la percepcion de igualdad en la experiencia de
bienestar relacionado con la sexualidad es preciso cuestionar constructos asociados con el
género como representacién social (Moral de la Rubia et al., 2008) y dictados por el medio

sociocultural (Estada-Carmona et al., 2020).

Adicionalmente y en relacion con el medio de crianza y desarrollo de los individuos,
los hallazgos de Estada-Carmona et al. (2020), indican que los jovenes que residen en las
ciudades tienden a establecer actitudes liberales acerca de la sexualidad en comparacion con
los adultos que viven en la ciudad y en comparacion con jovenes y adultos que viven en zonas
rurales. Sin embargo, los adultos que radican en la ciudad son mas liberales comparados con
los adultos que viven en zonas rurales. En Latinoamérica, debido a las tendencias
colectivistas existe una tendencia a vincular la vida sexual con la afectiva (Diaz-Loving &
Trejo, 2013). De ahi que exista una tendencia creciente en la poblacion juvenil a aceptar,

practicar y defender la libertad sexual preservando el afecto por la pareja (Miras, 2001).
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Como otro ejemplo del impacto de las actitudes en la sexualidad se encuentran los
hallazgos de Morell et al. (2018). Enuncian que las actitudes hacia la sexualidad influyen en
la actividad sexual asi como en el bienestar de los adultos de la tercera edad. Se encuentra la
nocion general de que las personas de la tercera edad no deben tener deseo sexual debido a
una suposicion acerca del decremento en el apetito sexual en adultos de la tercera edad; como
consecuencia de ello, los adultos mayores que experimentan deseo sexual pueden sentir culpa
0 vergienza en relacion, reprimiendo el deseo. La autocensura también esti presente en
individuos con Deficiencia Intelectual, quienes presentan dificultades para ejercer su
sexualidad satisfactoriamente debido a la representaciéon social de “incapacidad” y
estableciendo, por lo tanto, tendencias conservadoras como referencia (Diaz-Rodriguez, et
al., 2016). Dicha represion desencadena malestar psicosomatico. Morell también encuentra
que las personas que viven en pareja y son mas autonomas expresan actitudes liberales con
respecto a las relaciones sexuales. En cambio, las personas solteras y con menores niveles de

autonomia suelen tener una actitud mas reservada con respecto al tema.

Finalmente, los estudios realizados por Grollman (2017) indican que los individuos
pertenecientes a lacomunidad LGBTTTIQ+ muestran actitudes liberales hacia la sexualidad.
Mientras que los individuos que se consideran heteronormativos tienden a ser conservadores
en comparacion. Aunque los resultados de la investigacion de Orellana et al. (2022) difieren
en poblacion universitaria. Debido a un mayor pensamiento liberal no existen diferencias
significativas de actitudes con respecto a la orientacion sexual. Los individuos heterosexuales
experimentan mayor apoyo social percibido. En relacion, el apoyo social percibido y las

actitudes liberales se correlacionan de forma positiva con los niveles de satisfaccion vital. En
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contraste, los estatutos heteronormativos suelen ser establecidos como se ha mencionado, en
gran medida por el nucleo familiar. Para quienes no se adhieren a ello, se ejerce castigo y
represion, asi como generacion de sentimientos que se asocian con la culpa o la verglienza
(Habarth, 2014). Con base en lo anterior, Orellana et al. (2022) comprueba que el apoyo
social es un predictor de la satisfaccion vital. Es por ello que las amistades fungen como el
nacleo de mayor relevancia en comparacion con la familia en jovenes para la formacion de
su identidad, orientacion sexual y actitudes hacia la sexualidad (Estada-Carmona et al.,

2020).

La heteronormatividad se entiende como una postura universalista, desencadena en
el heterosexismo. El término alude a la negacion de orientaciones sexuales e identidades de
género distintas a la heterosexual cisgénero. Desde dicha supremacia, los términos de
sexualidad saludable son establecidos como normativos generando un impacto significativo
en los niveles de satisfaccion y/o bienestar (Habarth, 2014). En otras palabras, una actitud
conservadora conduce a la invalidacion de las diversidades sexuales, lo que a su vez, resulta
perjudicial para el bienestar subjetivo por la segregacion y discriminacion que ello implica
(Fernandez et al., 2013; llabaca et al., 2015; Morell et al., 2018). La sexualidad en su
entendimiento desde la diversidad que la compone se aborda con mayor detalle en el

siguiente capitulo.
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CAPITULO II: SEXUALIDAD

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2006), sitla a la sexualidad como una

dimension fundamental en la vida humana. Se define de la siguiente manera:

Es un aspecto central y presente a lo largo de la vida humana. Aborda la Salud Sexual
y Reproductiva (SSyR), el sexo, las identidades, los roles de género, el erotismo, el
placer, la intimidad, la reproduccion y la orientacion sexual. Se vivencia y expresa a
través de pensamientos, fantasias, deseos, creencias, actitudes, valores, conductas,

practicas y relaciones interpersonales. (p.5)

La OMS (2006) establece una distincion entre sexo y sexualidad. Para el término “sexo”,
existen dos connotaciones. La primera alude al acto coital, también se conoce como
“relaciones sexuales”. Su funcion principal desde la perspectiva evolutiva es la procreacion
y preservacion de la especie obteniendo placer como ganancia secundaria. En la actualidad
se invierten las funciones y el placer se jerarquiza en primera instancia, delegando la
reproduccion a un segundo orden. La segunda connotacion para referirse al sexo apunta al
conjunto de caracteristicas fenotipicas y genotipicas que diferencian al hombre de la mujer
en la especie humana y a machos de hembras en otras especies del reino animal distintas al

homo sapiens.

La sexualidad, por su parte, no se limita al factor biologico. De acuerdo con Zamora
(2011), implica las condicionantes biopsicosociales del momento histérico que influyen y
explican en gran medida como se manifiesta el comportamiento sexual de los individuos.

Con base en ello, se desarrollé una amplia rama de estudio conocida como Salud Sexual y
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Reproductiva, la cual implica mas que la reproduccion, pues se compone también por la
vinculacion afectiva, el contacto, la intimidad, la ternura, los deseos, cogniciones, actitudes,
expectativas, roles y précticas eréticas. El erotismo, por su parte, se compone de una
experiencia subjetiva, individual y/o compartida, de deseo sexual, placer, orgasmo y
excitacion sexual. Este mecanismo de expresion y vivencia de la sexualidad puede
compartirse mediante diversas alusiones tales como simbolos, imagenes y significados
intersubjetivos. Como un indicador multidimensional se sujeta a las modificaciones que
implica la transformacion cultural, por lo que se encuentra bajo constante estudio, ajuste y

modificacion (OMS, 2000).

2.1 Salud Sexual y Reproductiva (SSyR)

La Salud Sexual y Reproductiva es el estado cuantificable de la satisfaccion vital y bienestar
subjetivo como resultado de la toma de decisiones asertivas y autdnomas en relacion con el
ejercicio de la sexualidad individual. EIl término de salud sexual no se limita a la ausencia de
riesgo en las practicas sexuales sino a la implementacion de los derechos sexuales, conductas
de autocuidado y cuidado del otro que puedan resultar, por si mismas, placenteras (OMS,

2000).

Los topicos acerca de la SSyR se conforman a partir de distintas contribuciones
teoricas, tales como el Modelo de dominios de la Salud Sexual y Reproductiva, el Modelo de
Creencias Sobre la Salud (Rosenstock, 1974); Modelo Alterno Interaccional (Ingham et al.,

1997; Rademaker, 1992) Teoria de la Accion Razonada (Ajzen & Fishbein, 1980); Teoria de
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la Conducta Planeada (Ajzen, 1985); Modelo Transtedrico del Cambio Conductual

(Prochaska, Norcross & DiClemente, 2002).
2.1.1 Modelo de Dominios de la Salud Sexual y Reproductiva

El Modelo contempla cada una de las dimensiones y derechos a considerar para el desarrollo
de la Salud en lo que respecta a la vida sexual. Los derechos de la SSyR implican la capacidad
de elegir si se desea iniciar o continuar con la vida sexual; ejercerla en compafiia 0 mediante
una experiencia individual, asi como la determinacion del momento y lugar. También
consideran desde la Optima seleccion de los métodos anticonceptivos para prevenir
Enfermedades de Transmision Sexual (ETS) o embarazos no previstos, hasta los métodos de
reproduccion, crianza y planificacion familiar, lactancia, interrupcién del embarazo,
parentalidad y estudios de papanicolau y mastografia. Asimismo, se integra la capacidad de
disfrutar de la sexualidad como otro de los derechos fundamentales de la SSyR, para que esta

sea considerada como salutogénica (OMS, 2001).

Los hallazgos sefialan un incremento en el bienestar subjetivo en paises desarrollados,
en relacién con la atencidn creciente a la sexualidad y la merma en su estigmatizacion. Por
el contrario, se encuentra que la poblacion femenina es la de mayor riesgo en la contraccién
de ETS asi como de embarazos no planeados en paises en vias de desarrollo (Gran-Alvarez,
2006). En ese sentido, el apogeo feminista contribuye considerablemente al favorecimiento
de la toma de decisiones autonomas en el ejercicio y expresion de la sexualidad femenina de

forma internacional (Jaen, 2017).
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En jovenes, la sexualidad se inicia, explora y desarrolla desde la edad puberal y
adolescencia mediante actos de autoerotismo y de experiencias eroticas con pares también
conocidas como juegos presexuales. A través de dichas practicas se establece la definicion
de la identidad sexual, de género y orientacion sexual. No obstante, el inicio temprano de las
practicas coitales representa uno de los mayores riesgos que atentan contra la salud sexual en
jévenes y adolescentes en Latinoamérica. Las principales précticas de riesgo son el mantener
relaciones sexuales sin proteccion, bajo el consumo de sustancias o con distintas parejas

sexuales sin comun acuerdo o sin las debidas precauciones a considerar (Jaen, 2017).

Si bien en paises desarrollados “Los jévenes valoran la sexualidad y la definen como
una experiencia placentera y saludable” (Informe de la Juventud en Espaiia, 2008. p. 22), en
Latinoamérica difieren las preconcepciones debido al estigma predominante sobre la
sexualidad en las sociedades de inmediata instancia, tales como la familia y las instituciones
educativas. Reflejando una importante dificultad en el &mbito académico y social, asi como
una perdurabilidad del tabu en relacion con los topicos sexuales (Juarez & Gayet, 2005). La
barrera intercomunicacional resulta en una limitante de acceso a la informacion generando
problemas de salud publica en jovenes y adolescentes por causa del ejercicio de una salud
sexual desinformada. Estudios demuestran que gran parte de la informacion obtenida por los
jovenes y adolescentes acerca del tema se da mediante la aproximacién con pares y redes

sociales (Gran-Alvarez, 2006).
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2.1.2 Modelo de Creencias Sobre la Salud (Rosenstock, 1974)

Se fundamenta en el Modelo Sociocognitivo de la Autoeficacia de Bandura. Sostiene que el
conjunto de valoraciones internas de tipo costo-beneficio acerca del inicio de una actividad
o0 despliegue de una conducta permiten predecir el inicio y continuidad de un comportamiento
orientado hacia la preservacion de la salud. Las variables que se consideran en el Modelo son
la percepcion de la propia vulnerabilidad para enfermar, la severidad del padecimiento una
vez que se contrae la enfermedad, las claves o pautas de accidn, las barreras percibidas, los
factores modificantes, la autoeficacia preconcebida en la adherencia al tratamiento, asi como

sus beneficios (Jaen, 2017; Mullen et al., 1987; Rosenstock, 1966; Rosenstock, 1974).

El Modelo estudia las evaluaciones en jovenes y adolescentes acerca del ejercicio de
su sexualidad. Integrando dentro de la amplia conformacion de variables paralelas a la SSyR,
las consideraciones afectivas y emocionales que pueden preceder a la experiencia 'y expresion
de la sexualidad. Los individuos que establecen un mayor discernimiento ante los beneficios
de las préacticas sexuales seguras disfrutan mas de su sexualidad en comparacién con el grupo

de jovenes que ejercen practicas sexuales de riesgo (Juarez & Gayet, 2005).

2.1.3 Modelo Alterno Interaccional (Ingham et al., 1997; Rademaker, 1992)

La propuesta de Rosenstock se complementa mediante las investigaciones realizadas por
Ingham et al. (1997) y Rademaker (1992), postulando el Modelo Alterno Interaccional en el
que se considera al individuo como un producto del moldeamiento cultural; por lo tanto, su
principal objeto de estudio son las dinamicas contextuales mas que la volicién individual. El

Modelo sostiene que la sexualidad saludable no depende Unicamente del factor individual
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sino de una serie de factores disposicionales y contextuales, tales como la pareja y los
programas de atencién por parte de los organismos publicos (Rojas et al., 2016). Para ello,
es precisa la adecuada preparacion de dichos organismos desde la proporcién asequible de
métodos anticonceptivos, hasta la proporcion de informacion comprensible y veraz con el
objetivo de la disminucion de riesgos en las practicas sexuales y/o planificacion de embarazos

(Jaen, 2017).

El discernimiento de los efectos perjudiciales ante una vida sexual de riesgo para uno
mismo y para los demas forma parte de la responsabilidad social (Madrid, 2008). Por lo tanto,
una adecuada préactica de la sexualidad resulta en un equilibrio personal y social (Camona-

Estada, 2020).

2.1.4 Teoria de la Accion Razonada (Ajzen & Fishbein, 1975; 1988)

El Modelo propone que el despliegue conductual se da mediante un conjunto de actitudes
orientadas a evaluar dichas conductas. Los sujetos establecen de forma autébnoma una o
diversas actitudes de valencia positiva o negativa acerca de una conducta en particular, que
determina si esta se llevara a cabo o no. La motivacion, la percepcion de libertad en la
realizacion de la conducta y la percepcion anticipada de la conducta como favorable, son
predictores consistentes para la realizacién de la conducta. Los resultados varian conforme

al contexto, sin embargo, la Teoria mantiene un alto indice de predictibilidad.
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2.1.5 Teoria de la Conducta Planeada (Ajzen, 1985)

Tiene como antecedente la Teoria de la Accion Razonada. Se encuentra e integra para
estudios complementarios que la toma de decisiones individuales y realizacion de las
conductas, no se establecen desde una autonomia radical sino que es preciso considerar los
factores societales de moldeamiento actitudinal. Ademas de las actitudes precedentes de la
conducta se afiaden las creencias acerca del comportamiento, creencias normativas y de
control; equiparar el control percibido con el real; considerar las normas subjetivas y la

intencion que, en su conjunto, dan forma a la conducta.

2.1.6 Modelo Transteorico del Cambio Conductual (Prochaska, Norcross & DiClemente,

2002)

Consiste en la propuesta de un programa de modificacion conductual mediante la
consideraciéon de costos y beneficios proporcionados a través de una retroalimentacion
inmediata. Se utilizan recursos conductuales, cognoscitivos y afectivos. EI cambio no es
lineal y puede presentar retrocesos. ElI programa consta de seis fases, estas son la

precontemplacion, contemplacién, preparacién, accién, mantenimiento y terminacion.

La Precontemplacion es la etapa en la que la conducta no se percibe como

problematica, por ende, no existe aln la intencion de cambio.

En la etapa de Contemplacion, se percibe la conducta como una dificultad, sin
embargo, el individuo se encuentra en un estado de ambivalencia, ya que ain encuentra
reforzante el permanecer en la conducta por modificar. Este estado requiere de

retroalimentacion inmediata en favor del cambio.
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La fase de Preparacion consiste en el convencimiento de la conducta como
problematica. Se opta por la consideracion de los factores limitantes durante el proceso de

cambio junto con opciones alternativas que brinden solucion a dichas barreras.

Durante la fase de Accién el individuo implementa una conducta novedosa. La conducta

previa se sustituye por la aprendida y se evitan tendencias precedentes.

El Mantenimiento es la etapa de preservacion conductual a largo plazo. El retorno a la

conducta previa se le conoce como “recaida”.

La Terminacion constituye la fase de cierre del ciclo de modificacion conductual y se

considera otra conducta como objetivo de la modificacion.

2.1.7 Modelo de Sexualidad de Masters & Johnson (1974)

Brindaron una descripcion de la respuesta sexual humana. La descripcion se divide en cinco
fases y explica el tipo de respuesta tanto en hombres como en mujeres desde una perspectiva
anatomo-fisiolégica. Es por ello que la respuesta sexual conforma al tipo de respuesta que se
da ante el deseo. Las fases consisten en el deseo, la excitacién, la meseta, el orgasmo y la
resolucion, en ese orden. Cada una de las fases necesita de una constante estimulacién para
dar paso a la otra; en ausencia de dicha estimulacion, la respuesta puede detenerse en

cualquier etapa (Pérez, 2007 en Graneros, 2014).

Kaplan (1977), integra al Modelo la fase del deseo. La cual marca el inicio de la
respuesta sexual. Consiste en una elaboracidn cognoscitiva del estimulo sentido o percibido

gue desencadena una sensacion de curiosidad y una conducta de exploracion.
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La Excitacion, la describe Kaplan (1977) como ‘“‘una sensacion subjetiva de placer
sexual que se observa a través de los cambios fisiologicos que suceden en el sujeto” (en
Donate, 2018. p.10). A su vez, Everaerd y Both (2001) describen a la excitacion como el
componente cognitivo de la respuesta sexual. La excitacion se traduce en sefiales
neuroquimicas que desencadenan respuestas fisiologicas tales como que la sangre se dirija
al pene y a los testiculos generando la ereccion en hombres. En mujeres la lubricacion se
produce mediante la vulva y la vagina. En esta fase también se expande la vagina y el clitoris
se sensibiliza. Tanto en hombres como en mujeres incrementan los signos vitales (ritmo

cardiaco, respiratorio, temperatura, etc) y se manifiesta la ereccion en pezones.

Durante la Meseta los cambios fisioldgicos prevalecen durante un intervalo con
pequefios cambios. En mujeres se reduce el tamafio del clitoris y en el hombre se da la

eyaculacion del liquido preseminal.

La fase del Orgasmo es la mas intensa y placentera, aunque breve en comparacion
con cada una de las etapas. Su duracion oscila entre los dos y los diez segundos y el placer
percibido se debe a la liberacion de tension acumulada durante las fases anteriores. En la
mujer, el orgasmo se produce debido a las contracciones automaticas entre el Utero, el ano y
los genitales. En los hombres también se contraen los genitales internos. Normalmente la
eyaculacion acomparia al orgasmo, sin embargo, son mutuamente excluyentes. Ambos sexos

reconocen al orgasmo como una sensacion de calambre o disfrute paroxistico.

Durante la Fase de Resolucion los genitales y signos vitales tanto de los hombres,

como de las mujeres retornan a su fase inicial. La sangre se redistribuye hacia areas distintas
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del cuerpo a la genital. Durante esta fase se experimenta una sensacién de relajacion. Basson
(2000) es quien estudia y descubre que la mujer es multiorgasmica y puede reiniciar el ciclo
de la respuesta sexual luego de un breve intervalo de reposo e inactividad al que también se
le conoce como periodo refractario. Anteriormente se pensaba que los hombres podian
experimentar un Unico orgasmo durante el acto sexual. Investigaciones recientes demuestran
que es posible que lo experimenten en méas de una ocasion, aunque no de forma tan recurrente

en comparacion con el orgasmo femenino.

El estudio de la Salud Sexual y Reproductiva constituye un agregado de importancia
en este capitulo para la descripcién de algunos indicadores relacionados, tales como el Sexo
Bioldgico, la Identidad Sexual y de Género, la Expresion de Género y la Orientacion Sexual.
Especificamente y para el proposito del presente trabajo resulta de importancia el

conocimiento acerca de la Asexualidad y su relacidn con los niveles de Bienestar Subjetivo.

2.2 Sexo Bioldgico

Como se menciond con anterioridad se compone por las caracteristicas anatomofisiolégicas
genéticamente predeterminadas que distinguen a las mujeres de los hombres y viceversa. Las
caracteristicas sexuales son primarias, secundarias, internas o externas, dependiendo de su
funcién y localizacién. De acuerdo con Lamas (2000) las caracteristicas primarias estan
directamente relacionadas con la reproduccion, no asi con las secundarias. Inicialmente se
creia que unicamente existian dos sexos; ahora se sabe que ademas del sexo masculino y
femenino existe la Intersexualidad. Anteriormente a dicha condicion se le conocia como

Hermafroditismo.



123

2.2.1 Sexo masculino

Las caracteristicas primarias propias del sexo masculino son el pene, el escroto y los
testiculos; las secundarias son aumento en el tamafio de la espalda y crecimiento de vello en

el area facial.

2.2.2 Sexo femenino

En mujeres las caracteristicas primarias son la vagina, el Utero, los ovarios y las trompas de
Falopio; mientras que las secundarias son el aumento en el tamafio de las glandulas mamarias

y las caderas.
2.2.3 Intersexualidad

Hernandez (2020), describe a la intersexualidad como el conjunto de caracteres sexuales que
no se ajustan a la prevalencia binaria. Dicha condicidn consiste en una discrepancia biolégica
entre los caracteres sexuales internos y externos. En otros casos, las caracteristicas sexuales
corresponden a la expresion de ambos sexos manifestando simultdneamente las
caracteristicas sexuales primarias y secundarias tanto masculinas como femeninas (Toscano-

Flores et al., 2008).
2.2.4 Transexualidad

La transexualidad es una condicion biopsicologica en la que el individuo experimenta una
discontinuidad entre los caracteres sexuales reales y los esperados. El individuo nace
bioldgicamente masculino o femenino, aunque psicolégicamente se experimenta discordante

y opuesto a lo bioldgico dado. Dicha discrepancia conduce a la disforia de sexo; en la mayoria
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de los casos, los individuos que experimentan dicha disforia se realizan intervenciones
quirargicas de modificacion del sexo. A los hombres que se realizan intervenciones de
modificacion del sexo masculino al femenino se les conoce como “Mujeres Trans”. A las
mujeres que se realizan una modificacion de caracteres sexuales femeninos a caracteres de
tipo masculino se les conoce como “Hombres Trans”. Dichas connotaciones también se
utilizan para los individuos que experimentan dicha disforia y/o que se encuentran en proceso

de transicion.

2.3 Identidad Sexual e Identidad de Género

2.3.1 ldentidad Sexual

La identidad sexual difiere de la identidad de género. La identidad sexual es el sexo hacia el
que los individuos sienten mayor afinidad, independientemente de su sexo bioldgico. Se
relaciona con la expresion y rol de género. En consecuencia, forma parte importante del
autoconcepto. La identidad de género también conocida como sexo psicolégico fluctla a lo

largo de la vida y al igual que el sexo bioldgico esta sujeta a modificaciones (LOpez, 1988a).

2.3.2 ldentidad de Género

En relacién con la identidad de género, la psicologia social en conjunto con otras disciplinas
como la antropologia y la sociologia han hecho importantes aportaciones al tema, como la
Teoria de la Identidad Social propuesta por Tajfel en 1981; la cual brinda explicaciones
acerca del constructo Self en relacion con la identidad de género. EI género es de acuerdo con
lo mencionado por Garcia-Leiva (2005) el resultado social inmediato del sexo bioldgico.

Refleja la interaccion continua de lo biolégico con lo cultural. La cultura juega un papel
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relevante y central en la construccion del género. Participa como una directriz de conducta
que interactia con las dinamicas grupales y estructuras sociales que luego los individuos
interiorizan e imitan mediante las funciones cognoscitivas para integrar y preservar la

identidad de género, dando respuesta a las demandas medioambientales.

Existen tres principales teorias que intentan dar respuesta a la construccion del
género. La primera es la Teoria Sociobiolégica; después se integra la Teoria Sociocognitiva

y, por ultimo, se integra la Teoria Psicodinamica.
2.3.3 Teoria Sociobioldgica

La teoria sociobioldgica postula que la conducta ligada al sexo est& dada por la diferencia de

funciones entre ambos sexos para garantizar el éxito reproductivo.
2.3.4 Teoria Sociocognitiva

Luego se encuentra el constructivismo social propuesto por Hare-Mustin y Marecek en 1994,
Este Modelo estudia particularmente la incidencia del lenguaje y los fendbmenos historico-
culturales en la construccion del género asi como la coexistencia de una diversidad de

géneros en una misma cultura.
2.3.5 Teoria Psicodindmica

El psicoanalisis también otorga una propuesta al respecto. Sostiene que la construccién del
género se da por la identificacion con la figura parental de nuestro mismo sexo, previamente
a la rivalizacion por la figura del sexo opuesto que, inicialmente se concibié como el objeto

del deseo. De esta forma, los varones dirigen su deseo hacia la madre, identificandose con el
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padre y viceversa. Al nacer, la sociedad establece una serie de roles y expectativas sobre los
individuos segln su sexo. Se estereotipa la forma de ser hombre y ser mujer, acorde con las

caracteristicas sexuales (Barbera, 1998).

2.3.6 Teoria de la Autocategorizacion

Conforme a lo propuesto por Tajfel (1981) en la Teoria de la Autocategorizacion, los
individuos aprenden a interactuar con las consignas sociales a traves de determinadas
cogniciones, actitudes y emociones (Carver et al., 2003). Podria pensarse que los individuos
corresponden totalmente ante dichas expectativas; sin embargo, la construccion de la
identidad de geénero difiere entre los sujetos (Spence, 1993;1995). Las teorias cognoscitivas
encuentran que los sujetos cuentan con la autonomia para definir su identidad de género
(Lopez, 1988a). Sefalan que la identidad de género puede variar a lo largo del ciclo vital. Al
establecerse, es consistente (Slaby & Frey, 1975). Su construccion antecede a su expresion,
la cual refleja una identidad masculina o femenina, segun sea el caso y refuerza el sentido de
identidad y pertenencia hacia el grupo de genero referente determinando en gran medida la

forma en que se relacionan los individuos.

2.3.7 Teoria del Aprendizaje Social

La Teoria del Aprendizaje Social indica que la construccion del género se establece mediante
el aprendizaje adquirido por modelos de referencia que se representan en cuentos, peliculas
y figuras parentales. Con una tendencia de imitacion hacia la figura parental con la que se
produce mayor afinidad, cercania y afecto (Bandura, 1977; Lott, 1994; Lott & Maluso, 1993;

Mischel, 1973). De igual forma, esta Teoria sostiene que tanto hombres como mujeres
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tienden a la imitacion de referentes masculinos ya que dicho rol se asocia con poder 0
influencia social; atributos que se reconocen socialmente incluso de forma remunerada

(Slaby & Frey, 1975).
2.3.8 Propuesta Integradora de los Modelos de Interaccion Sociocognitiva

Martin y Deux (2003) realizan la Propuesta Integradora de los Modelos de Interaccion
Sociocognitiva antes mencionados. La Propuesta Integradora contempla, sintetiza y unifica
los factores individuales de la cognicién, tanto como los procesos societales en su interaccion
con ellos. La interseccion de ambas perspectivas alude a la construccién de la identidad de
género como un referente del fendmeno de la profecia autocumplida. La cual consiste en la
emisién de conductas especificas que se ajustan a las expectativas del entorno social. Una
vez asimiladas las expectativas sociales acerca de la diferencia de sexos se lleva a cabo la
emisién de la respuesta bajo los componentes del aprendizaje. Las respuestas se refuerzan
socialmente, garantizando asi la consistencia del rol de género (Merton, 1948 en Garcia-

Leiva, 2005).
2.3.9 Teoria del Rol Social de Género

La Teoria del Rol Social del Género fue propuesta por Eagly en 1987. Afirma que el género
es un constructo que se fundamenta en la conducta ligada al sexo; culturalmente se atribuyen
funciones, roles y actividades a los individuos en funcion de su sexo biologico. Como
constructo de implementacion sociocultural ejerce un importante influjo en la construccion
de esquemas y percepciones individuales (Huston, 1983). De tal manera que el rol de género

se vincula directamente con la funcion que ocupan el hombre y la mujer dentro del engranaje



128

socioproductivo. Con base en las diferencias del rol emergen las actividades, actitudes y
comportamiento. De ahi que se relacione con la expresion de género, nocion que se explicara
posteriormente a la descripcion de los tipos de género. Trula (2016), proporciona algunas

definiciones al respecto:

Queer se traduce al castellano como “raro”. El concepto se utilizd inicialmente para
referirse despectivamente a los homosexuales; no obstante, la comunidad LGBTTTIQ+
establecid una resignificacion del término apropiandose de €él, para implementarlo como un
simbolo de disidencia, asi como para referirse a todas las identidades sexo-genéricas distintas

a la hegemonica.

Dentro del rango normativo se encuentra la identidad Cisgénero. Término acufiado
por Volkmar Sigusch (1990); el prefijo Cis significa De este lado, haciendo referencia a la
identidad de género normotipico. Consiste en una identificacion acorde con el fenotipo sexual

0 sexo biologico a diferencia de los Transgénero.

2.3.9.1 Transgénero.
También se le conoce como Trans. Engloba a toda la diversidad de identidades de género no
normativas; por lo tanto, el prefijo Trans significa Del otro lado. Es decir, a todos aquellos
individuos que no se identifican con los modelos de conducta de su sexo bioldgico y, por
ende, tampoco con el modelo binario de conducta tradicional Masculino/Femenino. El
término resulta Gtil a la hora de referirse a los individuos que estan en proceso de definir su

identidad de género. De esta categoria se desglosan el resto de las sub-variantes identitarias,
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tales como transgénero masculino, transgénero femenino, género no-binario, bigénero e
intergénero.

2.3.9.2 Transgénero Femenino.
Sub-categoria concerniente a los individuos del sexo masculino que tienden a identificarse
mayormente con el rol de género femenino.

2.3.9.3 Transgenero Masculino.
Término que se utiliza para referirse a las mujeres del sexo biologico femenino que se
identifican de forma predominante con el rol de género masculino.

2.3.9.4 Género No-Binario.
Se utiliza el término para referirse a los individuos que no se identifican con alguna de las
identidades de género ni con el binarismo “masculino/femenino” socialmente preestablecido.
Existe una diversidad de connotaciones homologas, como: sin género, género blanco, género

neutro, neutrois, agender, genderqueer o no gender.

2.3.9.5 Bigénero/Androginia.
Un individuo se considera bigénero, al sentirse igualmente comodo comportandose como
ambas construcciones socioculturales tanto masculinas como femeninas. Blechner (2015),
por su parte, diferencia el término de la bisexualidad y antagonico a la identidad de género

no-binaria.

Otro término que se utiliza para reconocer a los individuos con identidad de género
binaria es identidad andrdgina. El término se utiliz6 inicialmente para referirse a los

individuos con expresion fenotipica simultdnea de ambos sexos, es decir, hermafroditismo.
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En la actualidad aun se considera como tal desde la perspectiva biologicista; no obstante, la
comunidad Queer también retomo el término para resignificarlo e integrarlo a su comunidad
para nominar una de las formas de identidad de género. Actualmente se sabe que cualquier
individuo puede identificarse con el no-binarismo. Se hacen un par de distinciones: el
hermafroditismo implica la expresion de ambos caracteres, también se le conoce como
androginismo, mientras que para referirse a la expresion de género, puede usarse el término
androginia. El androginismo y hermafroditismo representan “lo que es” y la androginia

refleja “lo que parece ser”.

Ponce (2016), distingue a los individuos esquematicos de los no esquematicos. Los
sujetos que se adhieren a la heteronormatividad pertenecen a la categoria esquematica ya que
asimilan la informacion de género culturalmente establecida y la reproducen. Por su parte, a
los individuos andrdginos los sefiala como no esquematicos debido a su predileccion por
actuar con independencia de los roles de género pese a tener un conocimiento detallado de
los mismos. Braza et al. (2016), realizd un estudio acerca del ajuste comportamental en
individuos andrdginos encontrando que la capacidad adaptativa de los mismos se encuentra
por encima del promedio debido a la amplitud conductual desarrollada. Es por eso que esta

es una de las identidades mayormente asociada con la expresion de género.
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2.3.9.6 Intergénero.

Se les conoce como intergenero a los individuos que establecen una identificacion entre
ambos géneros masculino y femenino sin cefiirse a uno en su totalidad como es el caso de las
identidades bigénero. La diferencia estriba en que, mientras la identidad bigénero es fija,
continua y establecida hacia ambos géneros, la conducta y actitudes de los individuos
intergénero pueden oscilar entre lo socialmente conocido como masculino o femenino,

mediante una identificacion parcialmente establecida y fluctuante.

Colmenares (2022), por su parte, afiade elementos a la agrupacién de identidades de

género:

2.3.9.7 Multigénero.

Término que se utiliza para referirse a la identificacion establecida hacia tres o mas géneros

de manera fija y simultanea.

2.3.9.8 Género Fluctuante.
También se le conoce como género variante. La diferencia con la identidad bigénero, estriba
en que el género fluctuante transita en todas y cada una de las identidades de forma temporal
y cambiante. La cantidad y tipo de géneros hacia los que se establece la identificacion, es

casuistica, variable y conforme a los cambios fisiologicos, emocionales y/o ambientales.
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2.3.9.9 Pangénero.

El prefijo pan es un concepto griego que alude a la totalidad de un conjunto. Consiste en una
identificacion fija y proporcional hacia cada una de las identidades de género. La diferencia
con el género fluctuante es que este Ultimo es mayormente variable y transitorio, mientras

que la identidad pangénero es consistente y fija.

Cuando el individuo presenta dificultades para definir su identidad de género a lo
largo de su ciclo vital y ello le genera un malestar significativo se puede afirmar que pertenece
a la categoria de Identidad de Género Disconforme (Gender No Conform, GNC, por sus siglas
en Inglés). Término que se utiliza para nombrar a los individuos que estan en proceso de

descubrimiento, asimilacion y aceptacion de su identidad de género.

Cabe mencionar que, pese a que el modelo tradicional establece un ajuste de la
conducta ligada al sexo mediante estereotipos que se supone deben ser representados
mediante una expresion de género binaria, las construcciones masculino/femenino no son
mutuamente excluyentes, ya que todos los individuos oscilan en un rango de conductas e
identificaciones dentro de la gama socialmente construida de masculinidad y feminidad, sin
adoptar un rol absoluto y definitivo. Lo cual se implementa a través de los cambios
preponderantes de la sociedad y época actual, como el resultado de la interdimensionalidad

en la sexualidad, el género y la expresion de género.
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2.4 Expresion de Género

La expresion de género es la representacion de caracteristicas observables que permiten
distinguir la identidad de género en cada individuo. Las caracteristicas se relacionan
estrechamente con el ambiente cultural, con los rasgos de la personalidad, asi como la época
que delimita sus particularidades (Comisién Interamericana de Derechos Humanos, 2007 en

Espejo & Lathrop, 2015).

Inicialmente se consideraba a la expresion de género como producto de la identidad
de género y de la identidad sexual previamente establecidas. No obstante, Golombok y
Fivush (1994) demuestran que existe una adquisicion y reproduccién de conductas
estereotipadas previas a la cimentacion de la identidad sexual, orientacion sexual e identidad

de género. Debido a ello se le considera una dimensién multimodal.

A partir de los hallazgos de Espejo y Lathrop (2015) la expresion de género, al igual
que la identidad de género y la orientacion sexual, se considera bipartita. Sin embargo, los
resultados de las investigaciones realizadas acerca de la diversidad sexual sostienen que el

espectro de expresion es amplio.

La expresion de género se reconoce como un tipo de comunicacion de la propia identidad
de género y personal. Mediante la funcion abarcativa del lenguaje verbal, tales como las
opiniones, el argot y la redaccion. Mientras que el tono, timbre, tesitura de la voz, la marcha,
las actitudes, las preferencias personales, el comportamiento, la indumentaria y la
interaccion, constituyen el componente no verbal de la expresion de género. Incluso los

factores situacionales como las funciones filiales y laborales visibilizan la expresion de
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género. Debido a ello, la expresion de género se encuentra estrechamente relacionada con los

roles de género establecidos desde el marco cultural.
2.4.1 Expresion de Género Femenino

Consiste en el conjunto de rasgos y manifestaciones observables que expresan el modelo
prototipico de conducta en las mujeres (Golombok & Fivush, 1994). Algunos ejemplos son
los rasgos, indumentaria, actitudes o conductas orientadas hacia la “cooperacion, la
prudencia, la sensibilidad, la empatia, la importancia de las relaciones con los demas o la

preocupacion por la calidad de vida” (L6pez, 2015. p. 145).

2.4.2 Expresion de Genero Masculino

Representa al conjunto de rasgos y manifestaciones observables que expresan el modelo

prototipico de conducta en los hombres (Golombok & Fivush, 1994):

Los hombres son rudos, competitivos, no lloran, mientras en una cultura mas
femenina las muestras de ternura, comprension o solidaridad son algo perfectamente
aceptable para ambos géneros. El valor, la fuerza, la audacia, el interés por el logro

econdémico (Lopez, 2015. pp. 145-146).

Que igualmente se expresan mediante actitudes, indumentaria o conductas particulares.

2.4.3 Travestismo

Lozano (2013), define al término como la accion de utilizar indumentaria propia con el
modelo y estilo referentes al sexo opuesto segun las creencias de uso socialmente construidas.

De esta manera, los hombres pueden vestirse con la ropa que socialmente ha sido designada
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para el uso de la mujer y las mujeres pueden vestirse con la ropa que desde la hegemonia fue
disefiada para el uso exclusivo de los hombres. El travestismo es una expresion de género
que requiere como precedente la construccion y seleccion del género hacia el que el individuo

experimenta mayor identificacion.
2.4.4 Expresion de Geénero en la Androginia

La expresion androgina de género consiste en una integracion de las tendencias masculina y
femenina en cuanto al aspecto y conductas. En ese sentido, un hombre puede tener un aspecto
parecido al de una mujer, y en muchas ocasiones, no lo suficientemente marcado para
delimitarlo. De igual forma, en méas de una ocasion la apariencia de una mujer impresiona un
aspecto varonil aunque de forma ambigua, puesto que existen rasgos o caracteristicas que

aun le pueden distinguir como mujer, tales como la forma del cuerpo o la voz.

2.5 Orientacion Sexual

La orientacion sexual es un patron persistente de atraccion sexual involuntaria (American
Psychological Association, 2015; APPR, 2014; Esteban & Toro-Alfonso, 2016). Se observa
mediante actitudes, pensamientos, conductas, afecto y cogniciones de contenido erético,
dirigidos a una o diversas personas o situaciones en particular. Constituye la forma,
individuo/s y circunstancias hacia la que los individuos esperan expresar su sexualidad.
Algunos especialistas extienden los factores de atraccion hacia situaciones particulares que

descartan al sexo bioldgico tales como el rango etario (Orgullo Twink) o practicas BDSM
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(Orgullo Leather). Por motivos de esta investigacion se abordaran Gnicamente los indicadores

directos de la Sexualidad.

Inicialmente se consideraban Unicamente como orientaciones la heterosexualidad, la
homosexualidad y la bisexualidad (Moral de la Rubia, 2011). Posteriormente se integran dos

orientaciones, estas son la pansexualidad y la asexualidad.
2.5.1 Heterosexualidad

Del sufijo Hetero que significa “distinto™. Conforme a lo descrito por Rabbia e Imhoff (2012),
el término alude a los individuos que experimentan deseo y atraccidn sexual hacia individuos
del sexo opuesto. P. ej. Individuo del sexo masculino que experimenta atraccion hacia una
mujer; el término aplica igualmente para las mujeres que experimentan atraccion sexual hacia
los hombres. La heterosexualidad fue por mucho tiempo la orientacién con mayor aceptacion
y replicacion social, de ahi que surjan de su predominancia los términos de hegemonia,

heteronormatividad y heterosexismo.

El término Heteroflexibilidad alude a los individuos que se consideran
predominantemente heterosexuales, que pueden implicarse en actividades de tipo

homosexual ante variables circunstanciales especificas (Feona, 2010).

2.5.2 Homosexualidad

Del sufijo Homo, que significa "igual". EI término categoriza a los individuos tanto del sexo
masculino como femenino que experimentan atraccion y deseo sexual hacia individuos de su

mismo sexo. P. ej. Mujer que se siente atraida por otra mujer o un hombre que se siente
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atraido por otro hombre. Un sinénimo utilizado dentro de la Comunidad LGBTIQ+ para
referirse a las mujeres homosexuales es el de "lesbiana”. El término "gay" puede ser utilizado

tanto para referirse a hombres homosexuales como a mujeres homosexuales.

Los investigadores Gregory Cochran y Paul W. Ewald (1999) sospecharon de la
existencia de un gen, virus o microbio como factor generador de la homosexualidad. En la
actualidad se sabe que si bien la homosexualidad se vincula con factores de predisposicion
genética no constituye por si misma la causa o resultado de alguna enfermedad (Diaz-
Alvarez, 2004). Existen hallazgos que sefialan este tipo de conducta desplegada en otras

especies ademas del Homo Sapiens Sapiens (Bruce, 2000).
2.5.4 Bisexualidad

Del sufijo "Bi", el cual significa "dos" o "doble". Groddeck (2001) define a la bisexualidad
como la atraccién y el deseo sexual hacia los individuos del mismo sexo y al opuesto. Hasta
este punto se considera que los bisexuales pueden llegar a ajustar sus expectativas con base
en el binarismo Masculino/Femenino y distinguir entre diferencias de identidad de género,
expresion de género y de caracteres sexuales. Bruce (2000), también encuentra que las

actividades bisexuales estan presentes en especies diferentes a la humana.
2.5.5 Pansexualidad

La traduccion del latin al castellano del sufijo "Pan™ significa "todo". EI término sirve para
reconocer a los individuos que experimentan atraccion y deseo sexual hacia todos los sexos,
masculino, femenino y hermafrodita. El tipo de atraccion que se experimenta no establece

distincion entre las diferencias de género, ya que pueden llegar a sentir atraccion hacia
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cualquier individuo que se identifique con cualquier género o lo exprese de cualquier manera,
pues no se cifien al binarismo de las identidades. Debido a ello, a esta orientacién sexual
también se le conoce como Omnisexualidad o Polisexualidad. El sufijo Omni se utiliza como
un sinénimo de "todos" y el sufijo Poli se traduce como "muchos" en castellano (Martinez-

Guzmén, 2015).
2.5.6 Asexualidad
2.6 Dimension Biologica de la Asexualidad

El término asexualidad proviene del latin asexualitas. En donde el prefijo a- , es "sin"; la raiz
sexus se traduce como "sexo™ y el sufijo litas de "lidad". La asexualidad se entiende entonces,
como la ausencia o carencia de sexo desde la definicion etimologica (RAE, 2018). Las
definiciones abordadas en el presente subcapitulo se explican desde las ciencias naturales,

psicoldgicas y sociales.
2.6.1 Modelo Neuroldgico Correlacional

Paredes y Portillo (2003; 2004; 2006; 2011) sefialan la existencia de mamiferos que no
despliegan conductas sexuadas, aun estando bajo las condiciones reproductivas requeridas
para la copulacién. A los sujetos mamiferos con esta condicion se les denomind No
Copuladores (NC) y se observan importantes diferencias en su estructura cerebral. En
mamiferos se observa que el Area Pre6ptica Media (APM), region implicada en el despliegue
y reforzamiento conductual sexual presenta una importante reduccién. Los resultados de la
investigacion también sefialan una variacion en los receptores de hormonas sexuales como la

Testosterona y Estradiol en el grupo de animales estudiados. Los autores entienden la
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sexualidad como un continuo en el que si bien las causas de las orientaciones sexuales hetero-
, homo-, bi- y pan- también tienen un correlato bioldgico, entonces la asexualidad se integra

dentro del continuo.

2.6.2 Postulado de la Frigidez Femenina

En 1886 un sexodlogo aleman de renombre, Richard Von Krafft-Ebing, publica su obra
Psychopatheia Sexualis en la que menciona el término de aenestesia sexualis para referirse
a diez casos clinicos en los que no se presentaba un “sentimiento sexual” (Stremel, 2022.
p.70). Ebbing, basado en Guglielmo Ferrero y Cessare Lombrosso adjudica la ausencia del

interés coital a alteraciones cerebrales congenitas que desencadena frigidez en las mujeres.

Para 1896, Hirschfeld publica Sappho and Socrates en el que retoma el término de
Krafft-Ebing de “anestesia sexual”, para referirse a individuos que no experimentan atraccion

sexual hacia otros individuos.

2.6.3 Postulado de la Asexualidad como Represion Sexual

Sigmund Freud (1905) public6 “Las aberraciones sexuales”, obra en la que hace mencion de
un grupo de individuos que muestra un desinterés total, parcial e incluso rechazo hacia la
pulsion sexual. “Invertidos” fue el término que utilizé para referirse a ellos luego de justificar
la existencia de la inversion como una condicion represiva (Scott & Dawson, 2015 en Faris
& Esteban, 2018). No existen hallazgos adicionales de investigaciones o menciones del tema

por Freud (en Mora & Mora, 2020).



140

2.6.4 Escala de Kinsey

Fue Alfred C. Kinsey et al. (1948; 1953) quien comprobé la variabilidad de la conducta
sexual en humanos mediante la escala de orientacion sexual desarrollada por él. Kinsey fue
el pionero en acufiar la connotacion "Orientacién sexual”, aunque sin incluirla a sus
investigaciones acerca de sexualidad (Munarriz, 2010). Dicha escala proporciona un indice
cuantificable de los individuos que pertenecen a la categorias heterosexual, homosexual y
bisexual. Kinsey Realiz6 doce mil entrevistas de las cuales 6,300 fueron a individuos
masculinos y 5,700 a femeninas con la finalidad de observar el rango de heterosexualidad u

homosexualidad en el que se encontraban (Figura 1).
Figura 1

Escala de Kinsey
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La escala mide desde el 0 al 6, en donde O indica la pertenencia a la categoria
"Exclusivamente heterosexual" y el 6, "Exclusivamente homosexual”. Los marcajes
intermedios indican bisexualidad (Stremel, 2022). -Nota. Adaptado de
“ASEXUALIDAD” (p.4), por W. Portillo, 2011, Revista digital universitaria, 12(3).

https://www.revista.unam.mx/vol.12/num3/art28/art28.pdf
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El autor descubri6 desde entonces la existencia de individuos que no manifestaban interés en
iniciar y sostener una vida sexual activa; a ese conjunto de individuos lo denominé "Categoria
X". En la actualidad existen hallazgos que comprueban que alrededor del 1% de la poblacién
mundial adulta no experimenta atraccion sexual hacia terceros (Bogaert, 2004 en Donate,

2018).
2.6.5 Asexuales como Grupo Invisible

Es en 1977 cuando Myra T. Johnson realiza un tratado acerca de las mujeres asexuales
estadounidenses que realizan practicas autoeroticas, titulado Asexual and Autoerotic Women:
Two invisible groups (Gelpi & Sufiol, 2021). En sus hallazgos comprueba que la asexualidad
no se diferencia de las practicas sexuales y, sin embargo, el deseo sexual si difiere de la
atraccion sexual. Es Myra Johnson quien designa a los asexuales como “individuos que
deciden no involucrarse en actividades sexuales™ (en Van Houdenhove et al., 2013, p. 4) e
identifica por vez primera a la poblacion de asexuales como “El grupo invisible" (Catri,

2016).
2.6.6 Modelo Bidimensional de la Sexualidad de Storms (1980)

Storms (1980) retoma el esquema de Kinsey para realizar estudios complementarios
integrando al Modelo la orientacion Asexual. Consiste en una escala de cuatro ejes que
permite identificar el tipo y magnitud de la orientacion sexual del sujeto o sujetos que realicen
la prueba. Lo que lo distingue de la escala de Kinsey es la inclusion de la asexualidad como
una cuarta orientacion, ademas de que incluy6 los factores cognoscitivos de la sexualidad

tales como el deseo o las fantasias volviendo a este estudio mas complejo que los andlisis
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reducidos a la conducta observable (Geraldina, 2020). EI Modelo, sin embargo, es ain

perfectible ya que su enfoque se limita a individuos con identidad de género binario.

Figura 2

Modelo Bidimensional de Storms
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Figure 1. Four orientation categories generated by a
two-dimensional model.

Storms descubre que los individuos asexuales presentan bajos niveles de fantasias
eréticas en comparacion con otros grupos de orientacion sexual. Con base en ello,
designa a la asexualidad como “La cuarta orientacion sexual” -Nota. Adaptado de
“La comunidad virtual de asexuales del area metropolitana de Buenos Aires” (p.127).

D. Geraldina, 2020. Sexualidad, Salud y Sociedad, 34. DOI:_10.1590/1984-

6487.5ess.2020.34.08.a

2.6.7 Diferencia entre Abstinencia, Celibato y Asexualidad

Paula S. Nurius (1983) realizd estudios en un grupo de 689 sujetos asexuales jovenes
femeninas, solteras y de grupos étnicos variables. El objetivo de su investigacion fue

encontrar una correlacion entre los trastornos del estado de animo, como la ansiedad, la
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depresion, dificultades conyugales y baja autoestima con las orientaciones sexuales de
homosexualidad, bisexualidad, heterosexualidad y asexualidad. Es Nurius quien integra por
primera vez a la asexualidad como una cuarta dimension de estudio de las orientaciones
sexuales y quien definié a los asexuales como “personas que deciden no tener sexo” (en
Brotto & Yule, 2017. p.620). Uno de los hallazgos de mayor relevancia dentro de su estudio
fue el claro discernimiento entre la abstinencia sexual, el celibato y la asexualidad. Mientras
que el celibato implica un compromiso religioso, la abstinencia sexual es un estado de
privacion autoimpuesta, bajo criterios personales ajenos a la religion. La asexualidad, por su
parte, es una condicion innata que determina la experiencia de atraccion sexual en niveles

bajos y que puede influir en los niveles de actividad sexual sin precisamente delimitarla.

2.6.8 Demografia de la Asexualidad

Bogaert (2012) realiz6 estudios en una poblacién de 351 individuos asexuales y 388 sujetos
alosexuales en correlacidn con su designacion demogréafica con respecto al nivel de estudios,
religién, clase social y sexo. Encuentra una tasa de prevalencia asexual mayor en mujeres;
en sujetos sin religién, sin creencia religiosa y en individuos con una mayor diversidad de
género. La predominancia de la asexualidad en sujetos femeninos se debe a que existe una
mayor presion social acerca de un inicio temprano de la vida sexual en hombres que en
mujeres, por lo que a las mujeres se les permite una mayor deliberacién acerca de su
sexualidad (en Catri, 2016). Si bien existe una diferencia de prevalencia entre los sexos
binarios, la asexualidad no se orienta hacia ninguna identidad de género en particular, lo que
indica que cualquier individuo puede identificarse como asexual independientemente de su

identidad de género (Donate, 2018). Los hallazgos también indican que la asexualidad no
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presentan correlacion con experiencias vitales estresantes o por un afecto negativo
prevaleciente, como el miedo; y, que en su gran mayoria los individuos asexuales consideran
el establecimiento de una relacion afectiva sin sexo como probable bajo la premisa inversa

de la existencia del “sexo sin amor” (en Mora & Mora, 2020. p.3).

En realidad muchos individuos asexuales establecen o manifiestan intenciones de
establecer relaciones de pareja a largo plazo con otros individuos con la misma orientacion

sexual (Portillo & Paredes, 2011).

Fue hasta 2015 con la publicacion de las investigaciones de este autor que la asexualidad
cobra un interés de estudio por parte de la comunidad cientifica (Faris & Esteban, 2018) con
el hallazgo acerca de que alrededor del 1% de la poblacién mundial se identifica como
asexual; no obstante, sefiala que el niUmero incrementa por la cantidad de individuos que
forman parte de la categoria de asexuales, pero que ain no se identifican como tal, ya que no
han sido documentados al respecto. Debido a que el contenido informativo y la comunidad
asexual se comunican en su mayoria dentro de las plataformas digitales (Mora & Mora,
2020). Considerando entonces las limitaciones de acceso a conectividad como una barrera
que impide a individuos asexuales identificarse. Eso no impide que la divulgacién
informativa de la asexualidad y de las cifras de la poblacion que se identifica como asexual

se dirijan en orden creciente a través del virtualismo imperante en la modernidad.

Brotto et al. (2009; 2010) realizaron un estudio con 187 sujetos de la comunidad
AVEN identificados como asexuales de los cuales 133 eran mujeres y 54 hombres. Las

variables de interés para el estudio fueron la psicopatologia, las dificultades sexuales, la
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alexitimia y el funcionamiento interpersonal en su relacion con el deseo, la excitacion sexual
fisioldgica, psicoldgica y los comportamientos sexuales (Mora & Mora, 2020). Las variables
fueron medidas mediante cuestionarios en linea con contenidos de escala de deseo,
excitacion, funcionamiento sexual percibido y la escala de cambios de afluencia sanguinea
en paredes vaginales. Los resultados indican que el 80% de los individuos que se identifican
como asexuales experimentan o experimentaron alguna vez deseo sexual con précticas
masturbatorias (Donate, 2018) como método de descarga del deseo sexual (Lugones &
Ramirez, 2015) y que los sujetos asexuales experimentan cambios fisiologicos a nivel genital
ante estimulos erdticos audiovisuales que evidencian excitacion sexual. Se sospecha de algln
procesamiento neuronal atipico en asexuales que impide la traduccion de los niveles de

excitacion sexual en atraccion sexual (Yule et al., 2017).

Para Yule et al. (2015), resulta importante resaltar la diferencia entre deseo sexual y

atraccion sexual.

2.6.8.1 Deseo Sexual.

Al deseo usualmente también se le denomina “libido” (Mora & Mora, 2020). Es un estado
de apertura a la experiencia erotica que puede resultar de cambios hormonales o factores

cognoscitivos.

2.6.8.2 Atraccion Sexual.

Bogaert (2006) define a la atraccion sexual como “el elemento psicoldgico de la orientacion
sexual” (en Brotto & Yule, 2017. p.623). La atraccion sexual es la susceptibilidad para sentir

atraccion de forma espontanea hacia situaciones en general y personas en particular. La
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diferencia principal estriba en que el deseo se genera a partir de factores internos y prescinde
de un tercero para satisfacerse mientras que la atraccion sexual se genera a partir de la
interaccion con los otros y contiene una direccionalidad diadica. Si bien es cierto que el
estado de deseo prescinde de un otro significativo como un estado de apetencia sexual de
origen organico se satisface de multiples formas incluso mediante un acto coital con otro
individuo sin una experiencia previa de atraccion sexual hacia dicho individuo. En sintesis,
un individuo puede experimentar deseo sin sentir atraccion sexual (Mora & Mora, 2020).

Aunque la atraccidn sexual siempre implica al deseo.

La forma en que la mayor parte de la poblacién experimenta atraccion sexual, se

denomina por la comunidad como “alosexualidad”.

2.6.8.3 Alosexualidad.

Conforman a la parte blanca dentro del espectro. En cuanto al término alosexualidad el
prefijo alo proviene etimoldgicamente del griego que significa "otro™ fue un término acufiado
por la comunidad AVEN (2015) para designar a todos aquellos individuos que experimentan
atraccion sexual hacia otro que no sea si mismo. Dicha atraccion se experimenta en mayor
medida y quienes la experimentan ejercen su sexualidad con frecuencia. La connotacion se
implementa para catalogar a la atraccion sexual normativa con el proposito de
desestigmatizar a aquellos que no experimentan atraccidn sexual con la misma frecuencia o

intensidad.
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2.6.9 Escala de Identificacion Asexual

Fue Brotto y Yule (2016), quienes realizaron la Escala de Identificacion Asexual (The
Asexual ldentification Scale, AIS). Instrumento de autoinforme validado que Unicamente
permite distinguir a individuos asexuales de aquellos que no lo son, también se utiliza para

obtener muestras representativas (Figura 3).
2.6.9.1 Atraccion A-sexual.

Con frecuencia se cuestiona a la asexualidad como una orientacién sexual legitima (Donate,
2018), incluso por parte de algunos integrantes de la comunidad LGBTTTIQ+. Por causa de
las preconcepciones en torno al constructo como la ausencia absoluta de direccionalidad en
cuanto a atraccion sexual (Faris & Esteban, 2018). Dicho cuestionamiento deja entrever una
postura radical y extremista de la orientacion asexual. Si bien dentro del continuum asexual

existen individuos asexuales en el sentido estricto no conforman a la totalidad del conjunto.
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Figura 3

Escala de Identificacion Asexual (Asexual Identification Scale, AIS)
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En realidad, la asexualidad es un espectro (Scott & Dawson, 2015) que considera a la
atraccion sexual en distintos gradientes.-Nota. Adaptado de “Simbolos de la
asexualidad:  Espectro lleno de  significados”. A.  Flores, 2021.

AVENes.https://www.homosensual.com/lgbt/diversidad/simbolos-de-la-

asexualidad-espectro-lleno-de-significados/

Se considera cada una de las vertientes de la atraccién sexual en la asexualidad:

2.6.9.2 Gris-Sexualidad.

Constituye la parte “Gris” del espectro; son los estados intermedios entre la asexualidad sexo-
repulsiva y la alosexualidad. Engloba a la mayor parte de los individuos asexuales que

experimentan atraccion sexual y romantica (Barrel, 2021), aungque en circunstancias


https://www.homosensual.com/lgbt/diversidad/simbolos-de-la-asexualidad-espectro-lleno-de-significados/
https://www.homosensual.com/lgbt/diversidad/simbolos-de-la-asexualidad-espectro-lleno-de-significados/
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particulares con menor intensidad o duracion. Por lo general se implican en conductas
sexuales aunque no con la misma frecuencia que un individuo alosexual. También integra a
los individuos que estan en proceso de identificar el tipo de atraccién que experimentan.
Incluye por lo tanto, a la mayor parte de la comunidad asexual. A partir del espectro gris, se
desglosan la Demisexualidad, la Fraysexualidad, Cupiosexualidad, Litosexualidad,

Reciprosexualidad, Autochorisexualidad y la Placiosexualidad (Mandigo & Kavar, 2022).

e Demisexualidad.

Consiste en la experiencia de atraccion sexual posterior al establecimiento de un vinculo

emocional con un otro significativo.

e [Fraysexualidad.

También se le conoce como ignotasexual; contrariamente a la demisexualidad, el individuo
experimenta atraccion sexual hasta la formacion de un vinculo significativo. Al iniciarse la
experiencia de afiliacion emocional con el otro desaparece o se mitiga la experiencia de

atraccion sexual.

e Cupiosexualidad.

Consiste en la experiencia sexual con un tercero, a fin de satisfacer el deseo sexual individual

experimentado. La relacion sexual se establece sin atraccion previa ni durante el acto sexual.

e Litosexualidad.

También se le conoce como Akoisexualidad. El individuo experimenta atraccion sexual

unicamente al no ser correspondida. Una vez que el sujeto percibe correspondencia en la
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atraccion, deja de experimentarla. Debido a ello y por lo regular, no inician ni sostienen actos

sexuales, inicamente se limitan a la experiencia de atraccion sexual.

e Reciprosexualidad.

En cuanto el individuo se percata de que algun tercero siente atraccion hacia €l o ella, dicho

individuo empieza a experimentar atraccion sexual correspondiendo de forma bilateral.

e Autochorisexual/Aegosexual.

Estos individuos experimentan altos indices de fantasias sexuales y actos eréticos no coitales.
Se muestran regularmente interesados en temas sexuales, pudiendo hablar de ellos, ver
revistas, pornografia, libros eréticos; etc. Sin embargo, no encuentran la misma satisfaccion
al implicarse en conductas sexuales. Este es el tipo de atraccion a-sexual considerado como
una desviacion parafilica y por el que todo el espectro asexual alguna vez fue considerado

como tal.

e Placiosexualidad.

Los individuos placiosexuales experimentan una mayor atraccion sexual durante los actos de
complacencia erética hacia su pareja sexual que en si mismos. La atraccion sexual incrementa

durante el despliegue de conductas sexuales.

e Apothisexualidad.

Los individuos apothisexuales constituyen la parte negra del espectro. No experimentan
atraccion sexual y no suelen involucrarse en actos de indole sexual de ningun tipo, es por ello

que no forman parte de la categoria grisexual. Sin embargo, no rechazan la idea del ejercicio
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de la sexualidad en los otros, sélo las situaciones sexuales en las que puedan verse ellos
mismos implicados. Este es el subconjunto de individuos asexuales en torno al que giran las
preconcepciones generalizadas y difundidas acerca de la asexualidad y que paradojicamente

constituyen la minoria de la poblacion asexual.

En realidad, se encuentran précticas masturbatorias en sujetos masculinos y
femeninos asexuales de similar frecuencia que los alosexuales; para ambos grupos resulta un
acto placentero (Brotto, 2009). Dicha aseveracion dirime como es que un individuo que se
identifica como asexual puede involucrarse en diversos actos eréticos sin necesariamente
establecer un contacto sexual coital y aln estableciéndolo, continuar identificAndose y

perteneciendo a la orientacion asexual (Donate, 2018).

Cabe resaltar que el tipo de atraccion determina la frecuencia con la que experimentan
atraccion sexual unicamente, no la frecuencia con la que participan en actividades sexuales.
Es decir, aunque un individuo asexual experimente atraccion en ocasiones particulares, no
determina que se verd implicado en actos sexuales cada que la experimente. Esto también

ocurre con otras orientaciones sexuales.

Existen tres categorias de clasificacidn de frecuencia dentro de la participacién sexual

como los sexo-repulsivos, sexo-indiferentes y sexo-favorables (Gressgard, 2013).
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2.6.9.3 Categorias de Aceptacion/Aversion al Sexo.

e Sexo-Repulsion.

Los individuos sexo-repulsivos manifiestan un total rechazo hacia el sexo, experimentando
afecto negativo durante las relaciones sexuales, incluso bajo condiciones eréticas de otra
indole como las caricias, besos, miradas o cualquier otro tipo de insinuacion sexual. Este es
el caso de los individuos que se identifican como Apothisexuales. Diaz-Loving y Robles-

Montijo, puntualizaron acerca de esta condicion en 2011.:

También es cierto que en la misma medida en la que el tener relaciones sexuales
puede provocar reacciones positivas en las personas y vivirse de una forma reforzante
y estimulante, en algunos casos las reacciones pueden llegar a ser negativas y

provocar estrés, insatisfaccion y conflicto. (p.149. En Impett, Peplau & Gable, 2005)

e Sexo-Indiferencia.

Los sexo-indiferentes son imparciales con respecto a la interaccion sexual; pueden establecer
contacto fisico o relaciones sexuales comunmente por acuerdos con la pareja sexual sin

experimentar discordancia durante el acto, aunque tampoco un placer significativo.

e Sexo-Favorable.

Los sexo-favorables son individuos que se identifican como asexuales y se implican con
mayor regularidad al intercambio sexual en comparacion con las dos categorias antes

mencionadas. El nivel de atraccion sexual difiere del experimentados por sujetos alosexuales.
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Por lo tanto, la implicancia sexual que experimentan los sexo-favorables se condiciona

mayormente por factores particulares y situaciones especificas.

En realidad no todos los individuos asexuales se desentienden de las distintas
demostraciones de afecto como los abrazos, los besos o caricias en una relacién diadica
(Morag et al., 2014). El grado de implicacién en el contacto fisico varia en funcién del nivel

en que el individuo experimente placer, displacer o comodidad ante dichas conductas.

Igualmente importante resulta la definicidn de los distintos tipos de atraccion No-Sexual
que pueden experimentar en su lugar los individuos que se identifican como asexuales,
aunque no sean experiencias propias de los mismos sino también propias de individuos de
otras orientaciones sexuales. Dichos tipos, son la atraccion emocional, intelectual, estética,

filial y sensorial (Montes, 2020).

2.6.9.4 Tipos de atraccion No-Sexual.

e Atraccién Emocional.

Consiste en el interés de generar un vinculo significativo y de proximidad afectiva hacia
alguna persona en particular. Puede acompafarse de las relaciones sexuales aunque
prescinden de ellas. Este tipo de atraccion es caracteristica en individuos demisexuales,

quienes experimentan atraccion sexual luego del establecimiento de un vinculo afectivo.

e Atraccién Intelectual.

Consiste en el interés y proximidad generados a partir de la deteccion de las habilidades

cognoscitivas y capital cultural de un tercero.
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e Atraccién Estética.

Es la apreciacion de las cualidades fisicas en algun individuo, desde la simetria facial y

corporal, hasta las propiedades de su indumentaria.

e Atraccion Filial.

Se fundamenta en una intencion de proximidad hacia algun individuo que por lo general

inspira confianza, generando interés de establecer un vinculo de amistad.

e Atraccion Sensorial.

Impulso de aproximacion a objetos, animales o personas con el fin de establecer un contacto
fisico con ellos. P.ej. Los individuos tienden a experimentar atraccion sensorial hacia
mascotas 0 neonatos debido a la activacion del sentido de proteccion hacia quienes
impresionan vitalmente vulnerables. Funge como un mecanismo de preservacion que

incrementa las probabilidades adaptativas y de supervivencia de las especies.

Se entiende, por lo tanto, que los individuos se definen como asexuales en tanto que
a la falta de atraccién sexual pese a que a nivel cognoscitivo experimentan fantasias sexuales,
erdticas y pueden experimentar otros tipos de atraccién (Catri, 2016). Esto lo explican Prause
y Graham (2007) como un umbral elevado en individuos asexuales en comparacion con
sujetos alosexuales, por lo que se necesita de una mayor estimulacion en asexuales para
acercarse a la respuesta de atraccion sexual. Importante reiterar que, si bien los individuos
asexuales experimentan orgasmos, deseo sexual y pueden experimentar excitacion sexual, lo

hacen en menor frecuencia (Brotto & Yule, 2011).
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La asexualidad se describe como una orientacion innata (Houdenhove et al., 2015a),
como cualquier otra orientacion sexual. Razon por la que se diferencia de la abstinencia o el
celibato; estados en los que subyace la libre determinacion y decision individual. El celibato,
por su parte, consiste en un estado de abstinencia sexual elegida por un propésito religioso o

espiritual.

Importante resaltar que la identificacién con la orientacién asexual puede no coincidir
con la conducta sexual actual, pues los hallazgos sefialan la prevalencia de algunos individuos
que, sin iniciar su vida sexual, no manifiestan intenciones de iniciarla a corto plazo o al
iniciarla la suspenden sin intenciones de retomarla. Todo ello sin identificarse como
asexuales. Por el contrario, algunos individuos que se identifican como asexuales pueden
iniciar su vida sexual por causa de otros motivadores como la exploracidn, el establecimiento
de un sentido de identidad con su grupo de referencia; por la sensacion del contacto fisico;
presenciar el estado de placer en un tercero (Pererira, 2018); por las ganancias secundarias al
sexo de la vida en pareja (Paredes & Portillo, 2011), como la preservacion de la relacion,
compromiso, aceptacion o cercania emocional (Bassom, 2000). Debido a ello, el analisis de
los hallazgos contempla a los factores sociales de incidencia en el desarrollo y/o

descubrimiento de la orientacién asexual.



156

2.7 Dimension Sociocultural de la Asexualidad

2.7.1 Modelo de la Dimensién Cultural

Bourdieu (1997) realiza una aseveracion fenomenoldgica en la que destaca a la asexualidad
como efecto de la disminucion en la importancia de la hipersexualizacion de la cultura. Esto
es, un individuo asexual tiene las capacidades propicias para establecer relaciones sexuales,
sin embargo, el acto sexual cobra una importancia parcial y no central en comparacion con
la atribuida por individuos alosexuales. Aunque, en muchos casos puede carecer de
significado, en otros se establece una resignificacion del acto sexual, prescindiendo de ello

como dimensién sustancial del bienestar.

Spengler (2012) indica que la asexualidad resulta de un individualismo exacerbado
que despoja de su configuracion cualquier contacto de interrelacion tanto afectivo como
sexual. Algunos otros autores sostienen que la identidad asexual es producto del papel
femenino y su empoderamiento en la modernizacion (Careaga & Cruz, 2004; Rosin, 2012).

Se describen algunas posturas tedricas y modelos asociados.

Hofstede (1998; 2001; 2010) aporta algunos de los componentes culturales que han
influido en la asexualidad. Encuentra inicialmente que el sexualismo imperante en cada
cultura se compone de diversos constructos como la aversion a la incertidumbre, la

masculinizacion, la cultura del ocio, el individualismo y la basqueda del poder.

2.7.2 Teoria de la Aversion a la Incertidumbre: Uncertainty Avoidance Index (UAI)

El indice de aversion a la incertidumbre es explicado desde la psicologia experimental como

la evitacidn de un estimulo o situacién ambigua. Se observa mediante el rechazo por parte de
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algunas generaciones a la introduccion de nuevas tendencias maddicas en articulos
electronicos, estilos musicales, vestuario y en el lenguaje y, por consiguiente, hacia las
orientaciones sexuales e identidades de género divergentes. La aversion a la incertidumbre
explica de igual manera el rechazo por parte de algunas sociedades hacia la libertad sexual o

la interrupcion del embarazo.

La aversion a la incertidumbre en relacion con la asexualidad representa la evasion
del afecto negativo ante la finalizacion de un vinculo significativo. Asi como de las poli-
orientaciones emergentes. Como una de las aseveraciones que intentan dar explicacion al
surgimiento de la cuarta orientacidn sexual sostienen que la proximidad afectiva y sexual con
otro individuo implica experimentar situaciones variables y confusas que dificilmente se
toleran. Ubillos et al. (2000), por su parte explica que en individuos alosexuales la aversién
a la incertidumbre emocional condujo a un consenso social implicito de poligamia
interrelacional con intercambios afectivos reducidos o nulos. Resultando paradojico el efecto
de aversion al dominio emocional en individuos alosexuales, aunque no al riesgo, ante la

evidente exposicion a las ETS.

Desde la perspectiva cultural son precisamente los valores predominantes de
busqueda del poder, los que conducen a un entendimiento de la masculinizacion como

sinénimo de individualismo y sexualismo exacerbados.

2.7.3 Teoria de la Subcultura Hook-Up

Freitas (2013), propone que la disposicion material desencadenada por el capitalismo

encuentra su limite al estar al alcance inmediato, mitigando la productividad y atraccion
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sexual. Esto es, la industrializacion conduce a un “agotamiento social”. Freitas sefiala a la
asexualidad como una posible variante de la subcultura Hook-Up, la cual cuestiona el
ejercicio de la sexualidad como un imperativo dentro del contrato social resaltando la
relevancia social de los rituales sociosexuales con un desenlace coital. Dicha subcultura
sefiala la ritualizacidn sexual como coercitiva. En respuesta, el autor propone a los individuos
asexuales como una comunidad disidente, generalmente virtual y como uno de los indicios
del declive del contrato social preestablecido. En ese sentido, se establece un nuevo contrato
social que modifica cada uno de los estratos de la realidad, incluyendo al dominio sexual.
Sin embargo, la asexualidad se diferencia de la anti-sexualidad entendida esta ultima como

la creencia de que las practicas sexuales deben ser evitadas (Donate, 2018).

2.7.4 Teoria de la Masculinizacién

La masculinizacion, describe Lopez (2015), no alude a rasgos particulares de la personalidad
sino al conjunto de valores de competitividad, rendimiento y trabajo que predominan en una
cultura, asentando gran parte de las bases conductuales de sus individuos,
independientemente de su sexo biologico. Pacho (2013) encuentra que los individuos
asexuales tienden a ser criticos en cuanto a los roles de género tradicionales. En una sociedad
masculinizada en donde las minorias asexuales se componen, en su mayoria, por sujetos
femeninos, se observa una adopcion y reproduccion de los valores de competencia y
rendimiento laboral. Asimismo, la mayor parte de los sujetos asexuales pertenecen a la

categoria de género no-binario (Bogaert, 2015).



159

2.7.5 Teoria de la Cultura del Ocio

Rosin et al. (2012), sefialan a la asexualidad resultante de una habituacion al contacto social.
En una sociedad en la que predomina el tedio y el aburrimiento fuera de la jornada laboral
en la que ni siquiera los vinculos sociales resultan satisfactorios. Lopez (2015), sefiala que el
control excesivo sobre el tiempo libre y los contactos sociales por una priorizacion del
trabajo, refuerza en gran medida el aislamiento, desinterés y/o desconfianza en los contactos

sociales, la apatia y el individualismo.
2.7.6 Modelo del Individualismo

El individualismo de acuerdo con Lépez (2015), es un mecanismo de supervivencia actual.
En el que dentro de la sociedad moderna los beneficios se adquieren mediante un supuesto
individualismo, varia en funcion de la competitividad laboral de los grupos de pertenencia y
el poder adquisitivo, determinando de forma simultanea los derechos y la calidad de los
mismos. En ese talante, el encuadre individualista culmina en lo que Bauman (2005)
denomino liquidez relacional y que no consiste mas que en una merma en el compromiso
afectivo, en los indices de natalidad, en el intervalo de las relaciones de pareja y un aumento
significativo en las tasas de interrupcion matrimonial. Otro resultado de la modernizacion
orientada al individualismo, es la lucha por el poder entre los sexos, modificando por
completo la percepcion del otro significativo (Beck-Gernsheim, 2001), dejando de ser visto
como una actual o potencial pareja para comenzar a ser visto como un oponente. Algunos
autores postulan a la asexualidad como el posible resultado de un deseo de individualismo

desmedido.
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Otra perspectiva de la asexualidad desde el individualismo emergente postula que los
enfoques individualistas promueven la autorrealizacion y el desarrollo personal como via del
logro de la autonomia. Por lo tanto, se entiende la independencia en los individuos como la
capacidad de elegir cada uno de los aspectos que conforman la identidad, incluso la

orientacion sexual.
2.7.7 Teoria de la Subcultura del Poder: Power Distance Index (PDI)

La desigualdad social en cualquier recurso es culturalmente aceptada. La percepcion de una
amplia cantidad de materia prima confluye con el poder adquisitivo. En ese sentido, la
poligamia se entiende como un logro de la dominancia, un indicio del status e influencia
social. Gandler (2012) aseverd que la asexualidad representa para algunos individuos la
forma de dar respuesta a la dicotomia de la monogamia precedente vs. la poligamia
perviviente dentro de la actual denominada por Przybylo, 2011 (en Catri, 2016. p.13)
“sexociedad”. Una forma de rechazo al libertinaje sexual imperante mediante una

somatizacion corporal (Soria, 2013).

Portillo y Paredes (2011) sefialan que la gran mayoria de jovenes asexuales que
iniciaron su vida sexual con intencion de experimentar, no han percibido el acto sexual como
placentero. En su gran mayoria dieron inicio a su vida sexual de forma mas tardia en
comparacion con el promedio de sujetos alosexuales. Conforme a lo mencionado, es por ello
que la asexualidad es una categoria subjetiva que no se determina por una serie de criterios
externos u observables en su totalidad, sino por factores subjetivos y de identidad individual

(Villamil, 2012).
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2.8 Dimension Psicologica de la Asexualidad

Los principales ejes que conforman a la dimension psicoldgica de la asexualidad son el

comportamiento y la identidad.
2.8.1 Asexualidad y Personalidad

Los estudios de Bogaert et al. (2018) indican que la prevalencia de los rasgos de la
personalidad en individuos que se identifican como asexuales son de introversion, indices
reducidos de expresion emocional y elevados de inhibicion social. En cuanto a otros estratos
no existen coincidencias significativas, ya que las aspiraciones, conducta social o vida en
pareja resulta heterogénea entre todos los individuos de la poblacion asexual (Mora 'y Mora,
2020). Los indices de sociabilidad y responsabilidad social no muestran alteraciones

significativas en individuos asexuales (Faris & Esteban, 2018).
2.8.2 Asexualidad: ¢Una psicopatologia?

Por mucho tiempo se entendio y tratd la asexualidad como un trastorno sexual (Bogaert,
2004, 2006; Prause & Graham, 2007), una alteracion en la personalidad o por causa de
experiencias traumaticas como el abuso sexual (Brotto & Yule, 2017). Como prueba de ello
se encuentra su codificacion dentro del Manual Diagndstico y Estadistico (DSM) como
Trastorno de Deseo Sexual Hipoactivo en hombres o el Trastorno de Interés/Excitacion
Sexual en mujeres (American Psychiatric Association, 2013). Bogaert (2006) excluye la
diagnosis de la asexualidad como condicion clinica en aras de su clasificacion como
orientacion sexual. Para el establecimiento de un diagndéstico diferencial de la disfuncion

sexual se requieren de seis meses como minimo de la disminucion del deseo sexual; que no
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sea secundario a alguna otra condicion o efectos farmacoldgicos; y que resulte egodistonico

(ansiedad clinicamente significativa) como criterios que la descarten.

Se requieren, por lo tanto, de cuatro criterios como minimo para que un individuo se
considere dentro de la categoria de la asexualidad: que experimente reducidos (o nulos)
niveles de atraccion sexual; que dicha experiencia se recuerde desde el inicio de su ciclo
vital; que la situacion no le genere una ansiedad significativa y que el individuo se identifique
a si mismo como asexual (APA, 2013). Aunque el ultimo criterio queda aln en cuestion,
puesto que si bien para muchos individuos asexuales resulta tranquilizadora la existencia de
un nombre para su orientacion, para muchos otros individuos asexuales el tema se desconoce.
Es necesario conocer primeramente acerca de la asexualidad para considerar la
autoidentificacion (Catri, 2016). Existen algunos individuos familiarizados con el temay aln
asi les resulta discordante pudiendo no identificarse como asexuales pese a que cumplan con
los criterios para serlo. Dicha desidentificacion puede deberse a una dificultad para
autorreconocerse como parte de un colectivo marginado, tal como sucedio con individuos

homosexuales que no se identifican como tal.

También se establecieron inferencias cuestionables acerca de la asexualidad como
producto de la condicion de Asperger (Donate, 2018); propia de los individuos con trastorno
de la personalidad esquizoide; como vertiente parafilica (Mora & Mora, 2020), como
resultado de la alexitimia (Brotto, 2009) o de un estilo de apego evitativo (Catri, 2016).
Afectando de forma significativa la autopercepcion y experiencia subjetiva de bienestar en

individuos asexuales.
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Los hallazgos en torno a la asexualidad y su relacién con las parafilias establecen una
diferencia notable entre ambos constructos. Indican que las parafilias son secundarias a la
asexualidad como orientacion sexual y no precedentes de la misma. Un aspecto que permite
diferenciar a las parafilias de la asexualidad, es que las parafilias se dirigen a un contacto
humano ya sea en el acto o mediante fantasias, mientras que los individuos asexuales
prescinden del contacto humano e incluso de las fantasias sexuales para satisfacer el deseo
sexual (Brotto & Yule, 2017). En adicién, las parafilias se presentan con mayor incidencia
en individuos masculinos, mientras que la asexualidad se encuentra mayormente en mujeres
(Bogaert, 2004; 2013). Sin embargo, se comprueba mediante una compilacién de
autorreportes que los individuos asexuales pueden padecer de forma simultanea de parafilias,
disfunciones sexuales y/o trastornos psiquiatricos con una incidencia igual a la encontrada
en el resto de la poblacion (Brotto et al., 2010). No obstante, la asexualidad no constituye un

trastorno sexual, ni un sintoma de alguno por si mismo.

Es Jutel (1910) quien reconoce a los individuos asexuales como personas
sexualmente sanas. Catri (2016) sostiene que las personas asexuales no experimentan estrés
debido a la inactividad sexual per se. Sin embargo, la comunidad asexual reporta indices de
ansiedad relacionados con su orientacion. En relacion, Scherrer (2008) explica que los
trastornos y alteraciones en el estado de animo se presentan ante el estrés implicado a
pertenecer a un grupo socialmente marginado como lo es la poblacion asexual (Lehmiller,
2016). Se encuentran indices mayores de depresion y ansiedad en mujeres asexuales que en
hombres asexuales (Liss & Wilson, 2022). Es la presion continua de una sociedad y cultura

hipersexualizada la que resulta ansiégena, factor generador de afecto negativo y
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psicopatologia y no la asexualidad como disfuncién. El nicleo familiar (Simon et al., 2022)
constituye el mayor reforzador de la conducta sexual en jovenes y adolescentes, asi como el
principal estresor acerca de cualquier orientacion sexual diferente a la homogénea (Gazzola

& Morrison, 2012).

En sujetos alosexuales con disfunciones sexuales predomina una aspiracion de ajustar
los niveles de atraccion sexual a la norma. Enfatizando en que los individuos asexuales
pueden no experimentar atraccion sexual, aunque si deseo sexual y que la ansiedad en
asexuales proviene del estigma social mas que de una intencién individual de ejercer una
sexualidad normativa. Desde el abordaje clinico se ofrece una distincién de tratamiento de
las disfunciones sexuales con respecto a la asexualidad (Kangaude, 2014). El enfoque
terapéutico en individuos con trastornos sexuales, se orienta al incremento de las funciones
sexuales de excitacion, deseo, atraccion y orgasmo mediante clinicos y sex6logos (Demaseux
& Singy, 2015). Mientras que la intervencion con sujetos que se identifican como asexuales,

se dirige hacia las areas de autoaceptacion, autoconcepto e identidad (Catri, 2016).
2.8.3 Modelo de Asexualidad como ldentidad

La identidad integra el comportamiento, emociones y cogniciones que definen una
autopercepcion consistente y duradera (Munarriz, 2010). Se encuentra conformada por las
estructuras bioldgicas dadas de antemano en yuxtaposicion con los constructos psicologicos
en torno. Si bien se construye primordialmente desde la experiencia individual, los elementos

interiorizados se adquieren a partir de la experiencia social facilitando un sentido de
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continuidad, cohesion y pertenencia social. Con base en ello, se justifica que la identidad

constituya un derecho fundamental de la condicién humana (Faris & Esteban, 2018).

El proceso de identificacion se describe como un descubrimiento, més que como una
autodesignacion. El hallazgo de un nombre para la experiencia subjetiva facilita la deteccién
y reconocimiento de la vivencia como propia. En funcién de ello, los espacios virtuales se
convirtieron en un importante espacio de analisis, difusion, resignificacion de simbolismos y
de novedosas construcciones intersubjetivas para los individuos asexuales (Pateman, 2014),
cediendo presencia a las posturas previamente desconocidas. Es por ello que muchos
individuos establecieron su identificacion como asexuales a partir de la visibilizacién de la
comunidad AVEN y de la exposicion de experiencias individuales por parte de los integrantes

que conforman dicha comunidad.

La comunidad AVEN (Asexuality Visibility and Educational Network) es una red digital
fundada por David Jay (2001), un activista asexual estadounidense (Mora & Mora, 2020).
En dicha comunidad se adopta el término de "la orientacion invisible" para referirse a la
orientacion asexual. A pesar de ello, las multiples experiencias compartidas en dicha
comunidad facilitan la generacion de una identidad virtual (Munarriz, 2010) mitigando a su

vez el estigma social de la asexualidad (Mora & Mora, 2020). El fundador sefiala:

El colectivo define la asexualidad como la falta de atraccion sexual por personas del
mismo o distinto sexo de manera estable en el tiempo y no como consecuencia de una
enfermedad o por efecto farmacoldgico. Son individuos que no experimentan

atraccion sexual o necesidad por mantener relaciones sexuales; lo que no quiere decir
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gue muchos de ellos no deseen pareja, que no experimenten deseo sexual, que no
aspiren a tipo de intimidad con otra persona o que no sean capaces de enamorarse. (p.

134 en Lépez, 2015)

Si bien los asexuales reportan una disminucién en las tasas de atraccion sexual, en
realidad, la mayoria de ellos verbaliza interés por el establecimiento de relaciones afectivas,
a largo plazo y con una pareja estable, exceptuando el factor sexual (Portillo & Paredes, 2011;
Scherrer et al., 2008). Dicha inclinacion se conoce por la comunidad asexual como “estilos
de atraccion romantica” u “orientacion romantica”, que se dirigen hacia cualquier sexo sin
comprometerse con lo sexual, sino con otras vertientes de la interaccion como el carifio, la

confianza, la ternura, el afecto, compromiso y la comunicacion.
2.8.4 Estilos de Atraccion Romantica (Orientaciones romanticas).
2.8.4.1 Hetero-Romanticismo.
Interés afectivo experimentado hacia individuos del sexo opuesto.
2.8.4.2. Homo-Romanticismo.
Interés afectivo experimentado hacia individuos del mismo sexo.
2.8.4.3 Bi-Romanticismo.
Interés afectivo experimentado hacia individuos del sexo masculino y femenino.

2.8.4.4 Pan-Romanticismo.
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Interés afectivo experimentado hacia individuos heterosexuales, homosexuales, transexuales

y/o intersexuales.

La identidad sexual, de género y orientacion sexual son componentes de importancia
para la conformacion de la identidad como individuos (Donate, 2018). Existen por su parte,
personas que experimentan bajos indices de atraccion y deseo sexual, sin embargo, no se
identifican como asexuales; identificindose méas bien como heterosexuales, bisexuales u
homosexuales, en funcion de la atraccion romantica que experimentan (Hinderliter, 2009).
Esto se debe a la desinformacion acerca de la sexualidad en general, como de las diferencias

terminoldgicas entre orientacion sexual y orientacion romantica en particular.

2.8.4.5 A-Romanticismao.

Se describen como arromanticos a los individuos que no experimentan las sensaciones fisicas
y cognoscitivas de enamoramiento. Dichos individuos pueden ser o no asexuales. Cuando
los individuos se identifican como arromanticos a la par de asexuales se les adjudica la
connotacion de “Aro-ACE”. Catri (2016) sefiala que la pertenencia a la categoria Aro-ACE
no disminuye los indices de sociabilidad, puesto que buscan entablar y mantener amistades

a largo plazo.

En realidad, cada categoria de orientacion romantica es mutuamente excluyente de la
orientacion sexual, aunque suelen darse de forma acompafada. Un sujeto que se identifique
como heterosexual puede experimentar interés sexual exclusivamente hacia los individuos
del sexo opuesto, mientras que su interés romantico puede dirigirse hacia individuos del

mismo sexo o viceversa (Jackson, 2022).
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Catri (2016) sostiene con base en los hallazgos de Brotto et al. (2010) y Van
Houdenhove et al. (2015) que ante el establecimiento de una relacién romantica entre
individuos asexuales y alosexuales, los individuos asexuales son mas proclives al
establecimiento de relaciones abiertas con su pareja como una alternativa de interaccién y
bajo un acuerdo de exclusividad afectiva. Ya que para los asexuales existe una evidente
disparidad entre el sexo y el amor, por lo que el segundo no es consecuencia logica ni

inmediata del primero (Scherrer et al., 2008).
2.9 Simbolos de la Asexualidad

Dentro de la comunidad se establecieron una serie de simbolismos para representar los

significados mas distintivos dentro del espectro asexual (Figura 4).
Figura 4

Simbolos de la asexualidad

-

La nominacion “ACE” surge de la abreviacion fonética asexual por su pronunciacion
en anglosajon. Del mismo componente se retomd el fonetismo “As”, para ser
equiparado con el juego de cartas. -Nota. Adaptado de “Simbolos de la asexualidad:

Espectro lleno de significados”. A. Flores, 2021.
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AVENes.https://www.homosensual.com/lgbt/diversidad/simbolos-de-la-

asexualidad-espectro-lleno-de-significados/

2.9.1 As de Corazones

Se utiliza para representar al conjunto de individuos gque se identifican como asexuales con

inclinacion hacia la ideologia romantica.

2.9.2 As de Diamantes

Su funcion es representar al conjunto de individuos que se identifican como demisexuales.

2.9.3 As de Tréboles

Representacion simbolica de quienes se identifican como grisexuales o que se encuentran en

proceso de autoidentificarse.

2.9.4 As de Picas

Simbolo utilizado para representar al conjunto de individuos que se identifican como

asexuales y arromanticos, también conocidos como aro-ace.

2.9.5 Bandera y Colores de la Asexualidad

Los asexuales al igual que las otras orientaciones sexuales cuentan con una bandera

representativa con sus respectivos colores.

Figura 5

Bandera de la Asexualidad


https://www.homosensual.com/lgbt/diversidad/simbolos-de-la-asexualidad-espectro-lleno-de-significados/
https://www.homosensual.com/lgbt/diversidad/simbolos-de-la-asexualidad-espectro-lleno-de-significados/
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Los colores que componen a la bandera asexual son el negro, gris, blanco y morado.

-Nota. Adaptado de “Archivo: Asexual Pride Flag.svg”. Por Asexualpedia, 2018.

AVENes. https://es.m.wikipedia.org/wiki/Archivo:Asexual Pride Flag.svg

2.9.5.1 Negro.

Color gue representa a la ausencia total de atraccion sexual como de actividad sexual.

2.95.2 Gris.

Representa al area intermedia entre la asexualidad y la alosexualidad.

2.9.5.3 Blanco.

Color representativo de la sexualidad.

2.9.5.4 Morado.

Representa a la comunidad asexual.

Actualmente la asexualidad se considera dentro del movimiento Queer por su
cuestionamiento hacia la sexualidad homogénea y conforma la “A” del movimiento

LGBTIQ+ (Klein, 2021).


https://es.m.wikipedia.org/wiki/Archivo:Asexual_Pride_Flag.svg
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2.9.6 Perjuicios Percibidos acerca de la Asexualidad

Los hallazgos de Prause y Graham (2007) dentro de la misma investigacion, permiten
conocer las desventajas percibidas por parte de los individuos asexuales, acerca de su

orientacion.

Una continua incertidumbre acerca de las causas de la asexualidad; sobrellevar la
opinidén publica con respecto a la asexualidad y los prejuicios en torno a ella. Otro aspecto
que se percibe como poco favorable es la sensacién de perderse los beneficios que otorgan
las relaciones sexuales, como la compafia y el posible establecimiento de un vinculo

afectivo.

McNeela'y Murphy (2014 en Faris & Esteban, 2018) realizaron un estudio cualitativo
en el que encuentran que el identificarse como asexual puede generar discordancia en el
autoconcepto y un profundo cuestionamiento acerca de otras dimensiones de la sexualidad

como la identidad de género y su expresion.

2.9.7 Beneficios Percibidos acerca de la Asexualidad

Dentro del andlisis de Prause y Graham (2007), acerca de la historia sexual, inhibicién y
deseo sexual se encuentra dentro de los relatos de los individuos asexuales un conjunto de

beneficios relacionados con su orientacion.

Los beneficios son una garantia en la preservacion de la salud fisica (Conley-Fonda
& Leisher, 2018) en cuanto a la reduccion del riesgo ante las ETS o0 embarazos no planeados;

una mayor cantidad de tiempo libre y menores indices de conflictos con la pareja
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relacionados con la intimidad sexual. Campos-Arias et al. (2019) designan a la asexualidad

como un patrén de conducta deseable en cuanto al cuidado y preservacion de la salud.

La comunidad asexual en tanto que otras minorias sexuales (Careaga & Cruz, 2004)
busca introducir conocimiento desde su interseccionalidad dentro de cada &mbito
componente de la realidad social; como las &reas educativa, laboral y clinica en pro de la

divulgacion y su desestigmatizacion social (Mental Health America, 2022).

En la Tabla 1 se mencionan las revisiones tedricas y empiricas de los principales
hallazgos acerca de la asexualidad y su relacién con el Bienestar Subjetivo como con otros
constructos. A continuacion, se realiza un analisis de las investigaciones de los distintos

autores acerca de la asexualidad y su relacion con los mismos.

Para Freud, la heterosexualidad conforma una parte de la estructura intrapsiquica que
implica una rivalidad con el progenitor del mismo sexo y atraccion hacia el progenitor del
sexo opuesto a la que Freud denomind como “Edipo Positivo”. El Edipo Negativo seria
entonces aquel proceso en el que el individuo rivaliza con el progenitor del sexo opuesto y
experimenta una mayor atraccién hacia el progenitor del mismo sexo. Si bien sus
especulaciones se dirigian mayormente a individuos heterosexuales, contemplé a los
homosexuales y descubrio a los asexuales. Hasta el momento se desconocen sus aportaciones
acerca de la bisexualidad. Para 1905, cuando realizaba su estudio acerca de las “Aberraciones
sexuales" mediante entrevistas de autorreporte, entendiéndose por “aberraciones” como la
experimentacion de actividades de caracter sexual no motivados por el coito sino por una

serie de situaciones u objetos que fungen como la fuente primordial de placer para el
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individuo (Los hallazgos de Freud en dicha investigacion conforman el antecedente de lo que
hoy conocemos como Desviaciones Sexuales o Parafilias) descubre un hallazgo consistente
en una minoria de los sujetos entrevistados: un pequefio grupo de individuos que parecen
desentenderse del psiquismo que funciona bajo la logica del principio del placer. Eran
individuos que no so6lo expresaban, sino que parecian no experimentar deseo y atraccion
sexual de manera convencional. Ante la complejidad del descubrimiento, Freud decidio
omitir a este grupo de individuos de sus posteriores investigaciones. Tanto Freud como
analistas ulteriores explicaron el origen de la asexualidad desde el mecanismo de la represion

(Lugones & Ramirez, 2015).

Para 1948, Alfred Kinsey cuestiona el entendimiento dualista de las orientaciones
sexuales luego de realizar 12,000 entrevistas a sujetos de todas las edades, estatus
socioeconémico y nivel educativo de ambos sexos. Kinsey expone que la orientacién sexual
humana no puede reducirse a la concepcion binaria heterosexual/homosexual, asi que
propuso un Modelo en 1953 en el que expone a la atraccion humana como un continuo de
dos polos. Con motivos de su investigacion, en dicho Modelo presenta la Escala de Kinsey,
la cual permite explicar y dilucidar el gradiente de atraccion por individuo; de esta manera
argumenta que nadie es exclusivamente heterosexual ni homosexual, sino que todos son
bisexuales en mayor o menor medida, dandole asi una mayor visibilizacion a la bisexualidad.
Afirma incluso que entre la bisexualidad hay gradientes. El autor representd la gradualidad
de atraccion mediante notaciones numericas, en donde 0 es "exclusivamente heterosexual”;
luego se encuentra el nimero 1 que indica "principalmente heterosexualidad con contactos

homosexuales esporadicos"; el numero 2 indica "predominancia heterosexual con contactos
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homosexuales frecuentes”; el 3 alude a la bisexualidad; el 4 sefiala "predominancia
homosexual con contactos heterosexuales frecuentes”; el 5 indica "predominancia
homosexual con contactos heterosexuales esporadicos”. EI nimero 6 indica una "orientacion
exclusivamente homosexual”. En el rango X se ubican los individuos que no manifiestan un
interés por iniciar o mantener un contacto sexual. Es en este estudio en donde se da a conocer
por primera ocasion y de manera oficial la existencia de individuos asexuales, sector al que
denominé categoria X, a quienes describié como individuos que presentan una falta de
respuesta y comportamiento sexual asociado ante la presentacion de estimulos eréticos

(Bogaert, 2004 en Donate, 2018).

Michel Storms (1980) disefi6 un Modelo de orientaciones sexuales conformado por
cuatro dimensiones: Heterosexual, Homosexual, Bisexual y Asexual. Storms plantea el
Modelo como alterno a la escala de Kinsey, la cual considerd presentaba inconsistencias.
Algunas de ellas son que la escala de Kinsey no detecta con precision la atraccion hacia
ambos sexos 0 hacia ninguno. Storms considero que el haber etiquetado como categoria X a
los asexuales refleja poca inclusion y, por lo tanto, una desactualizacion con respecto al tema.
Ademas de que Kinsey situo a dicha categoria fuera de su escala de dos polos. Storms integra
a los asexuales dentro de su modelo de cuatro dimensiones considerando a los asexuales
dentro del continuo de orientaciones. El autor contempla a las identidades no-binarias,
establece la diferencia entre deseo sexual (agregado del eje z) y atraccion sexual asi como la
diferencia entre atraccion sexual y romaéntica, posibilitando las identidades del tipo:
“Asexual, hetero-romantico, bi-romantico y homo-romantico”, aludiendo a la ausencia de

atraccion sexual con atraccion predominantemente romantica hacia cualquier sexo.
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Asimismo Storms reconoce que ninguna orientacion es fija y que incluso los asexuales
pueden fluctuar o pertenecer a otras categorias de orientacion sin por eso dejar de serlo. Ante
estos agregados, es por ello que Storms considero6 la propuesta de Kinsey como parcial e
incompleta. A Kinsey aln le faltaba por descubrir que incluso los asexuales experimentan
atraccion, deseo y excitacion aunque en menor medida y frecuencia que el resto de la

poblacion. Existen distintas investigaciones al respecto.

Prause y Graham (2007), realizaron la aplicacion del Cuestionario para medir
Asexualidad mediante la Conceptualizacion del Deseo de Everaerd y Both (2001) en un
grupo de participantes autoidentificados como asexuales. El cuestionario contiene reactivos
disefiados para medir la “respuesta sexual”, “inhibicion sexual”, “excitacion sexual”,
“historia sexual” y “deseo sexual”. Los resultados de la investigacion confirman que el
umbral de estimulacion sexual en asexuales es mas alto en comparacion con las otras

categorias de orientacion sexual.

Postom y Baumle (2010), mediante el analisis de la aplicacion del diagrama de
Storms en asexuales demuestran empiricamente que existe una diferencia entre deseo sexual,
conducta sexual y orientacion sexual. EIl deseo sexual es una percepcion involuntaria e
intraespecie, es un estado fisiologico de necesidad sexual que varia en funcién del individuo
que puede motivar (0 no) a la basqueda de descarga libidinal y obtencion de placer. Sin
embargo, puede prescindir de la conducta sexual pues no todo individuo que experimenta
deseo sexual pese a que esté motivado, despliega conductas sexuales. Esto también ocurre
con la conducta sexual; si bien esta predominantemente motivada por el deseo sexual, puede

no ocurrir. Es decir, la conducta sexual también puede prescindir del deseo sexual. Como
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prueba de ello se encuentran los individuos asexuales que inician y sostienen una vida sexual
por acuerdos con la pareja, sobre todo si esta Ultima es alosexual. Pueden tener actividad
sexual sin experimentar (o0 experimentar bajos niveles de) deseo, atraccién o excitacion. Por
otro lado, Postom y Baumle (2010) sefialan que la identidad de género puede diferir de la
orientacion sexual. Visibilizando asi el alcance de las dinamicas sociales modernas y su

impacto en la identidad.

Con respecto a los hallazgos de los correlatos neuropsicoldgicos destacan los estudios
realizados por Paredes y Portillo (2003; 2004; 2006; 2011), quienes sefialan diferencias
importantes en la estructura cerebral en mamiferos mediante los estudios de neuroimagen
funcional y resonancia magnética con respecto a las orientaciones sexuales. El objetivo de su
estudio fue encontrar si existian diferencias cerebrales con respecto a la heterosexualidad,
homosexualidad y bisexualidad. Las observaciones indican diferencias de tamafio en el Area
Preoptica Media y en los receptores de hormonas sexuales, las cuales participan de manera
importante en la conducta sexual. Durante la misma investigacion sefialan hallazgos acerca
de la existencia de mamiferos que no inician un contacto sexual aun encontrandose bajo
condiciones bioldgicas de apareamiento: deseo, excitacion y atraccion sexual. A las ratas que

7

presentaban este rasgo se les denomind "No Copuladores™.

En esta linea de investigacion destacan las aportaciones de Brotto y Yule, quienes
toman un papel destacado en la realizacion y promocion de la Escala de Identificacion
Asexual. En 2010 realizaron la aplicacién de un cuestionario en linea que contenia dos
escalas: La Escala de deseo, excitacion y funcionamiento sexual percibido y la Escala de

cambios de afluencia sanguinea en paredes vaginales a 187 sujetos asexuales de los cuales
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133 eran del sexo femenino y 54 del sexo masculino. Los autores reportan deteccion de
dilatacion genital en hombres y mujeres asexuales durante la excitacion psicofisioldgica y
durante el deseo sexual luego de la presentacion de estimulos eréticos. No obstante, dichos
niveles de afluencia suelen ser reducidos en comparacion con individuos alosexuales. Para
la descarga del deseo el 80% de hombres asexuales y el 77% de las mujeres asexuales,
recurren a précticas de autoerotismo y masturbacion, las cuales reportan como placenteras.
Si bien la mayoria de los asexuales experimenta deseo, excitacion y puede experimentar
atraccion, lo hacen en menor medida. Se distinguen porque el tipo de implicacion en la
conducta sexual, suele no ser interpersonal sino dirigida hacia una experiencia individual. Es
por ello que Spengler aseverd en 2012 que la asexualidad es un reflejo del distanciamiento
entre los contactos sociales por causa de una desafiliacion social. Sin embargo el
individualismo no da explicacion completa ni suficiente a los mecanismos de integracion
cerebral que caracteriza a los asexuales. De ser asi los correlatos neuronales entre las
orientaciones sexuales homo-, bi-, pan- y asexual no serian tan fuertes. Ya que en los
mamiferos que presentan esta conducta también se encuentran diferencias neuro-
estructurales sin que ello sea propiamente una patologia. La asexualidad puede reconocerse
entonces como parte del continuum de las orientaciones sexuales. Brotto y Yule (2016)
realizaron un estudio correlacional en el cual el objetivo fue estimar la relacion entre la
asexualidad y la psicopatologia. Las autoras no encontraron indicios significativos de
patologia en comparacién con el resto de la poblacion. Asimismo, los hallazgos indican que
no existe una causa ni correlacion entre la orientacion asexual y los sucesos vitales estresantes

0 traumaticos como ser victima de abuso sexual y/o violacion. Surge la interrogante de si la
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orientacion asexual al igual que las demas orientaciones se conforma dentro del amplio
abanico de neurodivergencias de las cuales se divulga poco. La mayoria de las dindmicas
sociales modernas parecen estar mas dirigidas hacia la invisibilizacion de la asexualidad que

a su distincion a través de la normalizacion de la poligamia.

Para 1977, Myra T. Johnson realiz6 alrededor de trescientas entrevistas a mujeres
estadounidenses acerca de la forma en que vivian su sexualidad. Descubre que si bien muchas
mujeres ejercen de manera activa y placentera su sexualidad algunas de ellas establecen una
vida marital sin disfrutar de las relaciones sexuales en su matrimonio. Otras tantas dejaron
de tener una vida sexual ain en matrimonio sin por ello dejar de experimentar deseo sexual
por lo que recurren a practicas de estimulacion. A este reducido conglomerado lo denominé
como “Grupos asexuales”. Ademas de ser la primera en asignarle nombre a los individuos de
esta orientacion sexual los reconoce como un grupo invisible y connota una definicion para
esta poblacion como “individuos que deciden no involucrarse en actividades sexuales” (en
Van Houdenhove et al., 2013, p. 4). Myra T. Johnson publica sus hallazgos en su tratado
Asexual and Autoerotic Women: Two invisible groups (Gelpi & Sufiol, 2021). Por su parte
Rosin (2012) indica que la asexualidad es resultado del empoderamiento femenino
emergente; no obstante, no podemos reducir la asexualidad al sexo femenino pese a que las
investigaciones realizadas hasta el momento indiquen mayor prevalencia de asexuales en
dicho grupo. Esto puede deberse a una mayor dificultad por parte de la poblacion asexual
masculina para identificarse como tal por causa de los imperativos culturales entorno al
hombre y su sexualidad. Socialmente el hombre recibe una mayor presién social para iniciar

una vida sexual, heterosexual, de forma temprana y continua. La asimilacion vy
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reconocimiento de la asexualidad en varones puede estar relacionada con un sentimiento de
afeccion a su hombria y autoconcepto. En cambio a las mujeres se les adoctrina para reprimir
el deseo, la excitacion, atraccion sexual y demorar el inicio de la vida sexual. En la mujer,
socialmente se valora la castidad y la abstinencia por asociacion con la "pureza"; por ello

resulta mas fécil para una mujer el identificarse como asexual.

El "empoderamiento femenino™ en palabras de Rosin (2012), tampoco puede ser
causa de la asexualidad. Los movimientos sociales de liberacion femenina proclaman la
libertad sexual como del propio cuerpo. Ello implica tanto el disfrute tanto de multiples
relaciones sexuales con distintas parejas sexuales como a la libertad de decision de reducir el
contacto sexual y no se cierra a esta Ultima opcidn en lo absoluto. Por lo que el movimiento
feminista no puede hacer més que visibilizar a la asexualidad como una disidencia, no como

una oposicion.

Paula S. Nurius (1983) realizd estudios de correlacion con una muestra de 689
mujeres jovenes asexuales procedentes de distintos grupos étnicos y solteras. El objetivo de
su investigacion fue medir la relacion existente entre los trastornos del estado de animo, las
dificultades conyugales y el autoconcepto, con respecto a las orientaciones sexuales. Dentro
de los cuatro ejes de estudio se integra a la asexualidad. Es esta misma autora quien describe
la diferencia entre asexualidad, celibato y abstinencia en 1983. Mencionando a la asexualidad
como una orientacion de tipo innata e involuntaria. Es decir, que el individuo no elige la
condicion de asexual. En cambio, el celibato y la abstinencia son estados voluntarios y
elegidos por el individuo. Al celibato lo define como la ausencia de actividad sexual bajo

condiciones religiosas o espirituales, mientras que la abstinencia también implica no iniciar
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ni sostener contacto sexual sin estar necesariamente regida por preceptos de tipo moral o
religioso. Si bien el celibato es un tipo de abstinencia sexual, un individuo puede estar en
estado de abstinencia por duelo o recomendaciones médicas. Estos Ultimos dos difieren en
cuanto a su intencion y propoésito. En cambio, la asexualidad no tiene proposito per se. Si
bien esta misma autora descubre que la mayor parte de la poblacion asexual esta conformada
por mujeres, es preciso que se realicen una mayor cantidad de estudios en varones puesto que
las investigaciones de Nurius se limitaron a la poblacion femenina. Es posible que exista una
mayor cantidad de poblacion masculina que ain no se identifique como asexual atn siéndolo,

debido a las antes mencionadas preconcepciones culturales entorno a la masculinidad.

En 1997, Bourdieu realizé un analisis en el desarrollo de su investigacion de corte
cualitativo. Considerando a la asexualidad como resultado del modelo econémico actual
(Capitalismo) en el que todo queda a corto alcance fomentando el ocio, sedentarismo vy el
minimo esfuerzo; de ahi que los jovenes se esfuercen poco en la obtencion y preservacion de
vinculos y que sus contactos sexuales hayan mermado considerablemente. Con base en la
observacion de la realidad actual el Capitalismo desemboca no solo en la transitoriedad de
los objetos sino de los vinculos. Tal y como lo menciona Zygmunt Baumann en su obra
"Modernidad Liquida™ (2000). Es por ello que el Capitalismo no refuerza tanto el ocio como
la sobre-produccién e hiperconsumo, tanto de objetos como de cuerpos. Reforzando el
concepto de vinculo en funcidn de utilidad, deshecho y cambio. Como resultado se observa

un incremento en los encuentros sexuales de tipo casual en la mayor parte de la poblacion.

En la misma via de investigacion social, Hofstede (1998; 2001; 2010) entiende a la

orientacion asexual como una respuesta de aversion al riesgo y de evitacion relacional.
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También la entiende como una nueva disidencia que se opone a lo ya establecido que fractura
el viejo contrato social para instaurar el nuevo. Segun el autor, la asexualidad es una de las
formas en que los jovenes se oponen a la normatividad de hipersexualizacion cultural a través
de la clausura del cuerpo. No obstante, la orientacion asexual no se reduce a la poblacion
joven, existen personas asexuales de todas las edades. Para fundamentar la afirmacion de la
asexualidad como evitacién al riesgo seria de utilidad e interés que el autor llevara a cabo
una investigacion o citacion que verse acerca de la relacion entre la orientacion asexual y
estilos de apego. Ya que, por un lado existen individuos con estilo de apego evitativo que no
por ello se identifican como asexuales. Asi como individuos asexuales, los cuales tienen
distintos estilos de apego sin necesariamente reducirse al evitativo. Con respecto al
argumento de la instauracion del nuevo contrato social es de considerarse que la orientacién
asexual no es causa ni consecuencia del mismo. La instauracion del nuevo contrato social no
tiene como eje a la asexualidad. De igual forma, la asexualidad no surge a raiz de la nueva
instauracion. La instauracion de un nuevo contrato social ha sido factor de visibilizacion de
las identidades diversificadas. Si bien la asexualidad ha existido desde siempre, su
visibilizacion es reciente por causa de un cambio en las dindmicas sociales. El feminismo si
forma parte del nuevo contrato social. Por lo que el feminismo y el contrato social coinciden
en que comparten funciones de visibilizacién de distintas divergencias, entre ellas la

asexualidad (Freitas, 2013).

Con respecto a la autoidentificacion, en 2004 Bogaert aplic6 la Escala de
Identificacion Asexual a una muestra de individuos norteamericanos afirmando a partir de

sus hallazgos que el 1% de la poblacion mundial se identifica como asexual. Es de utilidad e
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interés realizar una re-aplicacion con poblaciones de distintas nacionalidades con el propdsito
de la actualizacién de los datos. Sin lugar a dudas, la cifra en la actualidad es mayor debido
a un mayor conocimiento y difusion del tema. Villamil (2012) es quien postula a la
identificacion asexual como un indicador subjetivo de pertenencia a la categoria. Para el autor
basta con identificarse como asexual para serlo y, por el contrario, alguien que no se
identifiqgue como tal no pertenece a la categoria. En vista de que la asexualidad es un rasgo
genético y existen condiciones genéticas egodistonicas, resultaria importante desarrollar una
escala de alta sensibilidad y especificidad que identifique a los casos de individuos asexuales
con respecto a los no asexuales (prescindiendo de la autoidentificacion como criterio para
serlo) en funcion de una adecuada estimacion de la demografia de casos. Puesto que existe
la posibilidad de que un individuo siendo asexual, no se reconozca como tal por causa de las
resistencias iniciales que implican la no pertinencia a lo normativo debido a las consecuencias
sociales que acarrea el autorreconocimiento como lo fue por mucho tiempo (y adn sigue
siendo) con la homosexualidad. Dentro de la comunidad asexual a la aceptacion y libre
autoidentificacion de la identidad asexual, no se le denomina "salir del cldset”, sino "bajar

del atico".

McNeela y Murphy (2014) mediante la aplicacion de instrumentos de autoconcepto
y la Escala de Identificacion No Sexual encuentran que el identificarse como asexual produce
un sentimiento de discordancia e inestabilidad en la identidad de género. Esta aseveracion
puede tomarse cautelosamente. Si bien el auto identificarse y descubrirse como asexual puede
generar incomodidad inicial por causa de un desequilibrio temporal en el Self (situacién que

acontece cada que descubrimos algo nuevo acerca de nosotros mismos), se compensa despues
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de una rigurosa reflexion que da cabida al cuestionamiento y establecimiento de otros
aspectos de la identidad, entre ellos la de género. Los individuos no heterosexuales denotan
mayor apertura al cuestionamiento de los roles e identidad de género y no por ello se
encuentran menos satisfechos. De hecho, muchos individuos reportan sentirse mas felices
luego de descubrir que su “atipicidad” tiene un nombre; que no encajan en la
heteronormatividad, en los roles, ni en la identidad de género imperantes y que tampoco se

ven obligados a hacerlo.

Prause y Graham (2007) integran en los registros de las entrevistas realizadas los
beneficios percibidos acerca de la asexualidad en la poblacién que se identifica como tal. Los
mas consistentes fueron: “preservacion de la salud por una menor exposicion a ETS”, “Mayor
cantidad de tiempo libre” y “Menor presion social con respecto al sexo percibida”. Con
respecto al penudltimo beneficio, es preciso considerar si la pareja comparte la orientacion
sexual ya que, en caso de no ser asi, las diferencias con respecto a la actividad sexual podrian
estar muy presentes a menos que se establezcan acuerdos. Con respecto a la Ultima afirmacion
de beneficio percibido, los hallazgos parecen diferir con respecto a los de otros autores,
quienes afirman que los individuos asexuales experimentan malestar subjetivo debido a los
frecuentes comentarios relacionados con su orientacion sexual. Tal como lo muestra la
investigacion realizada por Scherrer (2008) quien encuentra una relacion importante entre la
asexualidad y los sintomas afectivos a través de la aplicacion de entrevistas, Escala de
Depresion de Beck y Escala de Ansiedad de Beck a individuos asexuales en su relacién con
algunas variables sociales. Scherrer es quien comprueba por medio de la correlacion que los

trastornos del estado de animo en asexuales se encuentran relacionados con los sefialamientos
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sociales en torno a la orientacion lo cual impacta en el autoconcepto y dificulta la

autoidentificacién asexual.

Como prueba de lo anteriormente mencionado, Maclnnis y Hodson aplican en 2012
la escala de Actitudes Hacia las Orientaciones Sexuales en un grupo de individuos
heterosexuales. Encontré que existen evaluaciones negativas por parte de la muestra hacia
cualquier otra orientacion que difiera de la heterosexual. Los comentarios encontrados con
respecto a la asexualidad, son: “Que los asexuales son animales”; “que los asexuales son
robots”; “No es natural que se comporten asi”’; “Eligen ser asi para sentirse superiores”.
Existe un evidente antagonismo entre cada una de estas afirmaciones puesto que en una via
de razonamiento l6gica, un animal pareciera ser contrario a un robot o a cualquier otra
propiedad con la que pretenda algun individuo atribuirse superioridad. En este sentido resulta

util recordar que los humanos pertenecemos al reino animal, independientemente de la

orientacion sexual.
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Autor Afio Variables Muestra Instrumentos Hallazgos
S. Freud 1905 Las aberraciones sexuales Grupo de “invertidos” Autorreportes Individuos reprimidos segun la Teoria
Psicosexual.

Kinsey 1948;1953 | Heterosexualidad, Escala de Kinsey Individuos que no emiten respuestas
homosexualidad, 12,000 entrevistas fisiologicas significativas ante
bisexualidad estimulos sexuales.

Myra T. Johnson 1977 Autoerotismo y asexualidad Entrevistas Denomina a la asexualidad y al

Mujeres estadounidenses autoerotismo en mujeres
estadounidenses como “grupos
asexuales”.

Storms 1980 Asexualidad, Poblacion asexual Diagrama de Storms
Homosexualidad, -Propuesta de la Asexualidad como
Bisexualidad, una cuarta orientacion sexual.
Heterosexualidad -La asexualidad como una orientacién

no fija o absoluta, que puede inclinarse
hacia las otras tres orientaciones
sexuales.

Paula S. Nurius 1983 Orientaciones sexuales y su | -Pablacion asexual compuesta por | Escala de Depresion

relacién con sintomas de
ansiedad, depresion,
problemas conyugales y
autoestima.

689 sujetos femeninos jovenes,
solteras, de diversas etnias 'y con
educacién superior.

de Beck

Escala de Ansiedad
de Beck

Escala de
autoconcepto

-Defini6 a los asexuales como
individuos que no se implican en
ningln tipo de actividad sexual;
diferencid claramente entre abstinencia
y asexualidad; Incluye a la cuarta
orientacion en su estudio.
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Tabla 1. Investigaciones de Relacion entre la Asexualidad y el Bienestar Subjetivo (continuacion)

Bordieu 1997 Cognicidn y sexualidad Poblacion asexual Disertacion Asexualidad como resultado de la
fenomenolégica hipersexualizacion cultural.
Hofstede 1998; 2001; | Asexualidad, aversién ala | Poblacién asexual s/i? Asexualidad como contrarrespuesta de
2010 incertidumbre y variables las variables culturales por aversion al
culturales (sexualismo y riesgo.
masculinizacion,
individualismo, cultura del
poder, masculinizacion).
Basson 2000 Motivacion sexual Poblacion asexual Entrevistas y Muchos asexuales se ven motivados a
autorreporte tener vida sexual activa por
reforzadores secundarios al sexo como
la preservacion o mejoria de la
relacion con la pareja.
Ubillos sfi
Asexualidad, aversionala | 16 plataformas de la comunidad Valores culturales que refuerzan el
2000; incertidumbre y variables asexual existentes en 2012 y 2013 sexualismo imperante como el
culturales (sexualismo y individualismo que conduce a una
2012; masculinizacion, busqueda del poder mediante la
individualismo, cultura del masculinizacion.
2013 poder)
Paredes y Portillo 2003; 2004; Machos No Copuladores (NC) Estudios de
2006; 2011 | Testosterona, Estradiol, Neuroimagen Mamiferos asexuales, hallazgos en
Area Precptica Media Funcional y animales.
Resonancia -Diferencias en la estructura cerebral
Magnética. (¢ND?)
Bogaert 2004 Atraccion sexual 3,9% de los hombres y el 3,8% de | Escala de 1% de la poblacién humana adulta no

las mujeres se identifican como
asexuales en estados unidos

Identificacion

experimenta atraccion sexual.
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Asexual

Tabla 1. Investigaciones de Relacion entre la Asexualidad y el Bienestar Subjetivo (continuacion)

Prause y Graham 2007 Respuesta sexual,
excitacion sexual, Poblacion asexual Cuestionario para Poblacién asexual con umbral mas
inhibicion sexual, deseo autoidentificada. medir asexualidad elevado ante la estimulacién sexual en
sexual e historia sexual. mediante comparacion con alosexuales.
conceptualizacion
de deseo de Se encuentran beneficios para la
Everaerd y Both salud como la garantia de salud
(2001) fisica, mayor cantidad de tiempo
libre, menores indices de problemas
intimos con la pareja y menor
presion social
Scherrer 2008 Poblacion asexual con sintomas Escala de Depresion
Depresion, ansiedad, afectivos. de Beck Se encuentra una correlacién entre
asexualidad y variables Escala de Depresion | poblacién asexual y trastornos
sociales. de Beck afectivos. La hipétesis indica que los
Entrevistas y trastornos son consecuencia del
autorreportes seflalamiento social acerca de la
asexualidad.
Poston & Baumle 2010

Conducta, deseo e
identidad de género.

Poblacién estadounidense
masculina y femenina que se
identifica como asexual.

Diagrama de Storms

Se encuentran diferencias
significativas entre el deseo, la
conducta y la identidad de género
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Brotto y Yule

2010;
2016

Deseo, Excitacion sexual
psicolégica y fisioldgica,
Psicopatologia,
Comportamiento sexual,
Dificultades sexuales,
Funcionamiento
interpersonal, Alexitimia.

187 sujetos asexuales masculinos
(54) y femeninos (133) de la
comunidad AVEN

Cuestionarios online.
Escalas de deseo,
excitaciony
funcionamiento
sexual percibido.
-Escala de cambios
de afluencia
sanguinea en paredes
vaginales.

Asexuales experimentan deseo sexual;
Se encuentra dilatacion genital en
mujeres y hombres asexuales; 80% de
los hombres asexuales se masturban;
77% de las mujeres se masturban. A
ambos les resulta placentero. No
condicionada por afecto negativo. Alto
umbral de respuesta ante estimulos
audiovisuales con contenido erdtico.

Tabla 1. Investigaciones de Relacién entre la Asexualidad y el Bienestar Subjetivo (continuacion)

2012
Maclnnis & Hodson Actitudes hacia las Sujetos heterosexuales Escala de actitudes Se encuentran evaluaciones negativas
orientaciones sexuales hacia las hacia cualquier orientacion sexual
orientaciones diferente a la homogénea.
sexuales.
-Attitudes Towards | -Se atribuyen rasgos animales y de
Asexuals Scale inferioridad a asexuales.
(Escala de actitudes
hacia asexuales). -Se atribuyen rasgos robotizados a la
poblacién asexual.
Rosin 2012 Mujeres asexuales Disteracion
Asexualidad fenomenoldgica Empoderamiento femenino como
Empoderamiento femenino precedente de la asexualidad.
Spengler 2012 Disertacion
Asexualidad Poblacion asexual fenomenoldgica El individualismo en la modernidad
Individualismo como causa de un distanciamiento
sociosexual.
2012 Poblacion asexual Instrumento de La asexualidad como indicador
Villamil Asexualidad y subjetividad identidad asexual subjetivo.
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2013 Disertacién
Freitas Asexualidad Poblacion asexual fenomenologica -Inmediatez de los recursos, como
sustituto del reforzamiento obtenido en
Capitalismo las relaciones sexuales.

-ACE comunidad disidente ante la

Contrato social ritualizacion sexual del contrato social.

McNeelay Murphy | 2014 Identificarse como asexual, puede
Asexualidad e identidad Poblacién que se identifica como | Escala de generar discordancia en el
asexual Identificacion no- autoconcepto y un profundo
sexual y cuestionamiento acerca de la identidad
autoconcepto de género y su expresion.

Tabla 1. Investigaciones de Relacion entre la Asexualidad y el Bienestar Subjetivo (continuacion)

2015 Identificacion asexual -Dista la cantidad de individuos
Yule et al. Poblacion asexual y alosexual Escala de | asexuales, de los que no lo son.
Identificacion
Asexual (The
Asexual

Identification Scale,
AlS). Instrumento de
autoinforme breve y
validado.

En los apartados anteriores se hicieron revisiones tedricas y empiricas sobre las variables de estudio por lo que a continuacion se

presenta la metodologia de este trabajo
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CAPITULO I1l: METODO

3.1 Planteamiento del Problema

3.1.1 Justificacion

El interés acerca de las minorias sexuales ha ido en orden creciente desde las investigaciones
de Kinsey en 1948. Si bien Kinsey marco un inicio en el uso del término "orientaciones
sexuales"”, Gnicamente lo implementd dentro de sus investigaciones para referirse a la
heterosexualidad, la homosexualidad y la bisexualidad; incluso después de haberse percatado
de la existencia de un grupo de individuos que no se ajustaba a la norma en términos de
atraccion sexual a quienes denomind "categoria X". Kinsey se distingud por la invencion de
una escala que le permitié dilucidar los pardmetros de pertenencia al espectro heterosexual u
homosexual de los individuos. Fue Storms (1980) quien designé el nombre de "Asexuales"
al grupo de categoria X reconociendo por primera vez a la asexualidad como una orientacion
sexual alterna. Storms también retoma la escala de Kinsey para convertirla en Modelo
mediante una amplificacion de la misma, ya que integré a la escala las dimensiones de

bisexualidad y asexualidad.

Pese a que la asexualidad fue reconocida y estudiada por la comunidad cientifica
desde el siglo XX, contintia en entredicho su pertenencia dentro de las orientaciones sexuales.
La asexualidad como orientacion sexual persiste bajo cuestionamiento incluso dentro de las
comunidades LGBTIQ+ y Queer bajo la premisa de que ninguna orientacion sexual
prescinde del factor atraccion sexual. Debido a ello y a las nomenclaturas clinicas

preexistentes que incorporaban a la asexualidad como el resultado de una disfuncion sexual.
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La relevancia social radica en la difusion y entendimiento de informacion completa y
actualizada acerca de la asexualidad con base en los hallazgos de las investigaciones que
ratifican a la asexualidad como una orientacion sexual alterna y discrepante de condiciones
psicopatologicas. Incluso pudiendo entenderla como una conducta deseable en cuanto a la
preservacion de la salud en cuanto a la reduccion de probabilidades de riesgo de contraccion

de ETS y embarazos no anticipados.

La relevancia tedrica del estudio de la asexualidad radica en el entendimiento de la
misma como de naturaleza innata e involuntaria; asi como parte de la sexualidad como un
espectro dindmico y renovable que se conforma por sexualidades disidentes e identidades
emergentes, que se transforman, compactan e intersectan de forma continua e incesante. En
la praxis la sexualidad y sus usos conceden una parte importante de la identificacion colectiva
e individual. Sin embargo, las précticas coitales no representan una necesidad biol6gica

primordial en los asexuales.

En ese talante, una cultura hipersexualizada y coitocentrista limita una identificacion
asexual como propia restringiendo, a su vez, su libertad de expresién. Como la dimension
social influye a sobremanera en la construccion de la identidad individual, un sujeto que se
identifica como asexual a partir de una nocion falazmente generalizada de la asexualidad
como un constructo patolégico, tendra dificultades en cuanto a la elaboracion de un Self
salutogénico percibido; adicionalmente, la conformacion de un inadecuado autoconcepto;
vicisitudes en relacion con la autoaceptacion, asi como mayores niveles de afecto negativo
experimentado que por si mismos desencadenan patologias como ansiedad, depresion,

consumo de sustancias, conductas sexuales de riesgo, conductas autolesivas y suicidio.
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La relevancia empirica del presente proyecto radica en una propuesta de prevencion
psicopatolégica mediante la visibilizacion, desestigmatizacion y normalizacion de la
asexualidad. Término que por su caracter de orientacion sexual Unicamente puede ser
abordado desde la préactica clinica con un enfoque encaminado hacia la autoaceptacion, hacia
el descubrimiento de actividades alternativas para la generacion de estados subjetivos de

bienestar y no tratada como una condicién de desajuste sociosexual.

3.1.2 Pregunta de Investigacion

¢Cual es larelacion entre la Asexualidad y el Bienestar Subjetivo en jovenes-adultos hombres

y mujeres latinoamericanos?

3.1.3 Objetivos de investigacion

3.1.3.1 Objetivo general

e Describir larelacion entre el Bienestar Subjetivo y la Asexualidad en jovenes-

adultos asexuales, hombres y mujeres latinoamericanos.

3.1.3.2 Objetivos especificos

e Traduciry adaptar la Escala de Identificacion Asexual (Brotto & Yule, 2015),
del anglosajon al Castellano.

e Estimar la relacion entre el Afecto Positivo y la Asexualidad en jovenes-
adultos asexuales, hombres y mujeres latinoamericanos.

e Estimar la relacion entre el Afecto Negativo y la Asexualidad en jovenes-

adultos asexuales, hombres y mujeres latinoamericanos.
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e Estimar la relacién entre la Satisfaccion Con La Vida y la Asexualidad en

jévenes-adultos asexuales, hombres y mujeres latinoamericanos.
3.2 Diseflo: No experimental de una muestra.
3.3 Tipo de estudio

El presente trabajo fue un estudio correlacional y transversal, ya que se mide la relacion
existente entre las variables de Bienestar Subjetivo y Asexualidad en una muestra de jovenes

adultos asexuales latinoamericanos.
3.4 Hipotesis
3.4.1 Hipdtesis conceptuales

e Con base en los hallazgos acerca de la asexualidad como una orientacion sexual que
fomenta conductas deseables de preservacion de la Salud Sexual por la reduccion de
riesgos relacionados, tales como embarazos no anticipados o contraccion de ETS
(Campos-Arias et al., 2019; Conley-Fonda & Lamp; Leisher, 2018), se espera que los
indices de Bienestar Subjetivo en jovenes adultos asexuales latinoamericanos, sean
elevados.

e Conforme a los hallazgos que comprueban una relacién significativa entre el nivel
académico y el grado de Satisfaccion Con la Vida (Kamaruzaman et al., 2012; Laca
& Lamp; Mejia, 2007; Luna et al., 2011; Salazar, 2009), se espera que los jovenes
adultos asexuales latinoamericanos, debido a que en su mayoria cuentan con una

educacion superior, experimenten mayores niveles de Bienestar Subjetivo
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relacionados con la gestidn del tiempo, el sentido de la autoeficacia en el logro de

metas y la propia productividad.

3.4.2 Hipdtesis de trabajo

3.4.2.1 Existe una correlacion positiva entre los niveles de Bienestar Subjetivo y la

Asexualidad en jovenes adultos hombres y mujeres asexuales latinoamericanos.

3.4.2.2 Existe una correlacion negativa entre los niveles de Bienestar Subjetivo y la

Asexualidad en jovenes adultos hombres y mujeres asexuales latinoamericanos.

3.4.3 Hipotesis estadisticas

3.4.3.1 Hipotesis nula.

e No existe una relacion estadisticamente significativa entre el Bienestar
Subjetivo y la Asexualidad en jovenes adultos hombres y mujeres asexuales

latinoamericanos.

3.4.3.2 Hipotesis alterna.

e Existe una relacion estadisticamente significativa entre el Bienestar
Subjetivo y la Asexualidad en jovenes adultos hombres y mujeres asexuales

latinoamericanos.
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3.5 Definicion de variables

3.5.1 Definiciones conceptuales

3.5.1.1 Asexualidad: “Individuos que no experimentan atraccion sexual hacia otras
personas o que tampoco experimentan necesidad por mantener relaciones sexuales”

(Jay, 2001 en Ldpez, 2015, p.134).

3.5.1.2 Bienestar Subjetivo: “El bienestar subjetivo es un constructo conformado
por diferentes dimensiones claramente diferenciadas aunque relacionadas” (Marrero
et al. 2012. p. 26). Es la percepcion global de un individuo hacia distintos estratos de
su vida basandose en evaluaciones cognoscitivas, asi como afectivas que prevalecen

a lo largo del tiempo (Diener, 1984).

3.5.1.3 Afecto Positivo: El Afecto Positivo es un constructo que indica una serie de
experiencias emocionales agradables y favorables para quien las vivencia, es por ello

que resulta egosintonica (Martinez & Sanchez, 2014).

3.5.1.4 Afecto Negativo: Se compone de los estados emocionales percibidos como
desfavorables como el miedo, el enojo, el disgusto, la tristeza y la aversion, resultando

en una vivencia egodisténica (Diaz-Loving et al., 2018).

3.5.1.5 Satisfaccion Con La Vida: Consiste en una valoracién cognoscitiva y
objetiva de la gratificacién percibida en cada uno de los estratos de la vida del
individuo; se relaciona con una cantidad elevada de experiencias vitales agradables
que propician una elevacion considerable en los indices de afecto positivo (Diener, et

al., 1999).



196

3.5.2 Definiciones operacionales

3.5.2.1 Asexualidad: La asexualidad es cuantificable a través de la medicion del
Deseo Sexual, Excitacion Sexual y Comportamiento Sexual de La Escala de
Identificacion Asexual (Asexual Identification Scale, AIS) (Brotto & Lamp; Yule,
2010; 2016); mediante la Conducta, Deseo e Identidad Sexual por medio del
Diagrama de Storms (Actualizacion por Poston & Lamp; Baumle, 2010); Escala de
Atraccién Sexual (Bogaert, 2004); mediante el Cuestionario para medir Asexualidad
mediante la conceptualizacion del Deseo de Everaerd y Both (2001) y Estudios de
Neuroimagen que indican diferencias estructurales en asexuales en la Testosterona,

Estradiol y Area Predptica Media (2003; 2004; 2006; 2011).

3.5.2.2 Bienestar Subjetivo: Es posible cuantificar los niveles de Bienestar
Subjetivo, mediante las puntuaciones de las subescalas. El Bienestar Subjetivo se
compone de una alta frecuencia de Afecto Positivo, como de Satisfaccion Con la vida
experimentados y una frecuencia baja de Afecto Negativo percibido (Diaz-Loving &
Lamp; Diener, 2006, 2009?, Proctor, 2014; Rivera-Aragon & Lamp; Velasco-Matus,

2010).

3.5.2.3 Afecto Positivo: Los niveles de Afecto Positivo son cuantificables a través de
la compilacion de emociones percibidas como agradables que acontecen con mayor

frecuencia y latencia que las desagradables (Mufioz, 2011).

3.5.2.4 Afecto Negativo: Se cuantifica mediante el predominio de experiencias

emocionales desagradables en cantidad, frecuencia y latencia sobre las agradables,
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percibidas por el individuo. Como indicadores de importancia integrados en la
medicién del constructo se encuentran la percepcion de apoyo familiar y el

autoconcepto (Rodriguez et al., 2016).

3.5.2.5 Satisfaccion Con La Vida: Los dominios contextuales por considerar para la
evaluacion del constructo son el dominio laboral, académico y socio-afectivo (la

pareja, los amigos y la familia) (Argyle, 1992a & Lamp; Diener, 1994).

3.6 Participantes

Se conformd un muestreo intencional no probabilistico de 237 participantes residentes de
distintos paises de Latinoamérica, el 68% de ellos son mexicanos; el 73.4% de la muestra se
encuentra en un rango etario de entre los 18 afios a los 29 afios con una edad promedio de 25
afios; el 78.3% son mujeres, 1.7% son transexuales. La mayor parte de la muestra se
encuentra en un rango educativo de educacion superior con un indice de 69.4%; el 86% estan

solteros; el 60% se identifica como Demisexual.

A continuacién se muestra la Tabla 2, la cual contiene los datos demogréaficos

especificos de la muestra de participantes.
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Tabla 2

Caracteristicas sociodemograficas de los
participantes

Sexo Total (n=237)
100%
Edad 18-29 afos

(M=25.1;D.E=6.8)

15-17 14 (5.9%)

18-29 174 (73.4%)

30-40 40 (16.8%)

41-50 7 (2.9%)

51-60 2 (0.85)

Escolaridad (M=29.6;D.E=49.2)
Primaria 1 (0.4%)
Secundaria 8 (3.3%)
Media Superior 71 (29.9%)
Superior 137 (57.8%)

(Licenciatura)
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Especializacién 8 (3.3%)
Maestria 9 (3.7%)
Doctorado 1 (0.4%)

Post-Doctorado 2 (0.8%)

Estado Civil (M=29.6; D.E=58.7)
Soltero 205 (86.5%)
Casado 6 (2.5%)
Uniodn Libre 9 (3.8%)
Divorciado 6 (2.5%)
Viudo 0 (0%)
Pais de (M=19.7; D.E=49.2)
procedencia
162 (68.3%)
Mexico
27 (11.3%)
Argentina
14 (5.9%)
Colombia
6 (2.5%)
Chile
6 (2.5%)
Esparia
4 (1.6%)
Guatemala
4 (1.6%)
Peru
4 (1.6%)
Venezuela
3(1.2%)
Honduras

2 (0.8%)



Uruguay
Ecuador
El Salvador
Costa Rica

Cuba

Identidad de
género

Género femenino
Género masculino
Género Fluido
No-Binario
No contesto
Categoria de
identificacion
asexual
Demisexual
Fraysexual
Cupiosexual
Litosexual
Reciprosexual

Autochorisexual

Placiosexual

2 (0.8%)
1 (0.4%)
1 (0.4%)

1 (0.4%)

(M=47.4; D.E=58.7)
87 (36.7%)
15 (6.3%)
3 (1.2%)
15 (6.3%)

117 (49.3%)

(M=33.8;
D.E=51.8)

144 (60.5%)
5 (2.1%)

3 (1.2%)

1 (0.4%)

0 (0%)

38 (16%)

5 (2.1%)

15 (6.3%)

200
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Apothisexual (M=33.8; D.E=51.8)
180 (75.9%)
Situacion
sentimental

51 (21.5%)

Sin pareja
2 (0.8%)

En una relacién

En una relacién
queer platonica 1 (0.4%)

En una relacion 1(0.4)
no normativa

En una relacion

o 1 (0.4%)
poligamica
0,
Vinculos 1(0.4%)
agamicos

Es complicado
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3.7 Instrumentos
3.7.1 Escala de Bienestar Subjetivo

La Escala de Bienestar Subjetivo fue originalmente creada y validada por Diener, Lucas y
Oishi (1984;1999), llevando a cabo las aplicaciones inicialmente en poblaciones britanicas,
estadounidenses y francesas para ser posteriormente revisada mediante modelos explicativo-
predictivos y traducida en poblaciones hispanohablantes por Velasco-Matus (2010) y Diaz-
Loving (2006;2009;2010). Los reactivos se conforman de afirmaciones que evallan la
frecuencia de estados afectivos agradables, desagradables y de percepcion de
autorrealizacion en cuanto a la propia vida. Con base en las definiciones de escalas
adicionales de medicién del Constructo (v. gr., el Pemberton Happiness Index, de Hervas &
Vazquez, 2013; la Escala de Bienestar Psicoldgico en Jovenes, de Casullo et al., 2002; la
Escala de Locus de Control-Bienestar Subjetivo, de Velasco Matus et al., 2015). Se
obtuvieron datos de relevancia adquiridos en seis grupos focales que integraron a individuos
del sexo femenino y masculino, de distintos rangos etarios y clase socioeconémica, dando
como resultado la elaboracién de 63 reactivos para Afecto Positivo y 84 reactivos para

Satisfaccion Con La Vida (Penfield & Giacobbi, 2004; VenturaLedn, 2019) .

La validez se obtuvo mediante indices de confiabilidad y estructura

exploratoria mediante AFC unifactorial. De acuerdo con interjueces, el valor de

cada reactivo se estima entre 0 y 1, conforme al indice V de Aiken. El valor critico

para V se establecié entre > .75 y > .70. El coeficiente del Alpha de Cronbach para
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el instrumento es de .81 con un indice de varianza de entre .73 a .92; el valor para cada
reactivo fluctla entre .89 y .96 (De la Rubia, 2011). La Escala de Bienestar Subjetivo integra
afirmaciones que evallan elementos subjetivos y valoraciones cognoscitivas que
corresponden a las tres subescalas que la componen: Afecto Positivo y Afecto Negativo

(PANAYS); y Satisfaccion Con La Vida (SWLS).

3.7.1.1 Subescala de Afecto Positivo.

La Subescala fue inicialmente disefiada por Watson et al., (1988). Conforma la evaluacion
de estados emocionales asociados con el bienestar. La consistencia interna de la Subescala

de Afecto Positivo corresponde: o = .964 (Calleja & Mason, 2020).

La Escala PANAS integra 11 sentimientos, estados de 4&nimo y emociones positivas
tales como: “Paz”, “Bienestar”, “Dicha”, “Plenitud”, “Satisfaccion”, “Amor”,
“Tranquilidad”, “Felicidad”, “Placer”, “Alegria” y “Calma”. Las opciones de respuesta
correspondientes, integran valores de frecuencia, como “Nunca”, “Casi nunca”, “A veces”,
“Frecuentemente” y “Siempre”. Los reactivos de Afecto Positivo se alternan con respecto a

los reactivos que miden Afecto Negativo.

3.7.1.2 Subescala de Afecto Negativo.

Por otra parte, la Subescala de Afecto Negativo integra la frecuencia de 15 experiencias
emocionales vinculadas con estados reducidos de Bienestar Subjetivo, tales como:
“Sufrimiento”, “Desesperacion”, “Soledad”, “Desilusion”,  “Frustracion”,  “Irritacion”,
“Culpa”, “Desdicha”, ”Furia/enojo”, “Dolor”, “Incertidumbre”, “Melancolia”, “Tristeza”,

“Miedo” y “Desamor”. Las opciones de respuesta correspondientes son al igual que para la
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medicion de Afecto Positivo, de frecuencia. Las cuales integran desde “Nunca”, hasta

“Siempre”, con sus respectivos valores intermedios.

3.7.1.3 Subescala de Satisfaccién Con La Vida.

Corresponde a la dimension de valoracion cognitiva del Bienestar (Diener et al., 1984). A fin
de obtener la confiabilidad de la Escala se calcularon los coeficientes Alpha de Cronbach con
un valor de 0.80. A través del Método de MV, rotacion Promax, se obtuvo un valor de .969
mientras que los resultados de la prueba de esfericidad de Bartlett fueron de p < .001. Se

indica una consistencia interna para la SWLF de o = .948 (DeVellis, 2016).

La Subescala se conforma por cinco afirmaciones por reactivo: “En la mayoria de las
cosas, mi vida esta cerca de mi ideal”; “Las condiciones de mi vida son excelentes”; “Estoy
satisfecho con mi vida”; “Hasta ahora, he conseguido las cosas que para mi son importantes
en la vida” y “Si volviera a nacer no cambiaria casi nada de mi vida”. Le corresponden siete
opciones de respuesta mediante valoraciones de asentimiento y disentimiento: “Totalmente
en desacuerdo”; “En desacuerdo”; “Parcialmente en desacuerdo”; “Ni de acuerdo, ni en

desacuerdo”, “Parcialmente de acuerdo”, “De acuerdo” y “Totalmente de acuerdo”.

3.7.2 Escala de Identificacion Asexual (Asexual Identification Scale)

El instrumento se cred por Brotto, Gorzalka y Yule (2015) para su aplicacion inicial en
poblacion estadounidense, conformada por un grupo de individuos autoidentificados como
asexuales y alosexuales. La Escala no distingue la participacion de los individuos en funcion

de su sexo biologico o identidad de género.
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Las dimensiones que el Instrumento evalta son la identificacion asexual en primera
instancia y en segundo orden la atraccion no sexual. Con cada reactivo se exploran areas tales
como la masturbacién, la fantasia sexual, el erotismo, la actividad sexual, identidad sexual,
indices de aversion al sexo; frecuencia de evitacion de situaciones que impliquen sexo;
tolerancia del ejercicio de la sexualidad en terceros; interés sexual, intimidad y atraccién

romantica (Brotto et al., 2015).

La Escala de Identificacion Asexual se conforma por doce reactivos de afirmacion
que evallan la autoidentificacion asexual y frecuencia de atraccion sexual y deseo sexual
hacia otros individuos con cinco opciones de respuesta por reactivo. Los reactivos son:
“Experimento atraccion sexual hacia otras personas”; “Carezco de interés en la actividad
sexual”; “No siento que encaje en las categorias convencionales de orientacion sexual, tales
como: heterosexual, homosexual (gay o lesbiana), ni bisexual”; “La idea de actividad sexual,
me genera repulsion”; “Me confunde cuanto tiempo e interés ponen otras personas hacia las
relaciones sexuales”; “El término "no sexual" podria ser una descripcion precisa de mi
sexualidad”; “Estaria content(@ si nunca volviera a tener sexo”; “Sentiria alivio si me dijeran
que nunca mas tendria que participar en una actividad sexual de nuevo”; “Hago todo lo
posible para evitar situaciones en las que se espere tener sexo conmigo”; “Mi relacion ideal
no implicaria actividad sexual” y “El sexo no tiene lugar en mi vida”. Para cada afirmacion
se consideran cinco opciones de respuesta: “Totalmente de acuerdo”; “Parcialmente de
acuerdo”; “Ni de acuerdo, ni en desacuerdo”; “Parcialmente en desacuerdo” y “Totalmente

en desacuerdo”. El ultimo reactivo explora la frecuencia con la que se experimenta atraccion
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sexual hacia otras personas con indices de respuesta: “Siempre”, “Muchas veces”, “A veces”,

“Raramente” y “Nunca”.

Para fines del presente estudio se llevé a cabo la traduccion y adaptacion de la Escala
de Identificacién Asexual del anglosajon al castellano para su aplicacion en una muestra de

237 participantes jovenes adultos hombres y mujeres asexuales latinoamericanos.

3.8 Procedimiento

El estudio se llevé a cabo en dos fases. La primera, en la cual se fundamenta la relevancia
metodoldgica del presente estudio consistié en la adaptacion del instrumento Asexual
Identification Scale, AIS (Escala de Identificacion Asexual, por sus siglas en Anglosajon)
(Brotto & Yule, 2015), mediante la traduccion al castellano de los doce reactivos con la
colaboracion de tres jueces angloparlantes. Uno de los jueces angloparlantes realiz6 la
retraduccion de los reactivos del espafiol al inglés; ademas, dos jueces angloparlantes
especializados en psicometria y en el tema de asexualidad revisaron los reactivos en espafiol
e inglés para determinar si la redaccion de cada reactivo conservaba el sentido de lo que
buscaba medirse de acuerdo con el lenguaje apropiado para la poblacion joven asexual de
Latinoamérica. Posteriormente se realizd el piloteo en 15 jovenes asexuales
latinoamericanos, de los cuales diez fueron mujeres y cinco fueron hombres, quienes
brindaron sugerencias de modificacion para algunos reactivos. Finalmente, se llevo6 a cabo la
aplicacion de la prueba conservando los reactivos en el mismo orden del formato original.
Asi también se obtuvieron las propiedades psicométricas de los instrumentos de acuerdo con

el procedimiento propuesto por Reyes y Garcia (2008).
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En la segunda fase, se aplicaron los instrumentos para realizar las correlaciones a través de
una liga de acceso Online en Google Forms. La invitacion se efectué en nueve grupos
mediante la plataforma digital de Facebook; en el que participaron 237 integrantes. Los
grupos son: “Asexuales México y América Latina”; “Asexuales, demisexuales, grisasexuales
y arromanticos”; “Comunidad Asexual y Aro”; “Asexuales”; “Asexuales de Argentina”;
“Asexuales, demisexuales y gris-A LGBTIQ+": “Homorrom@nticos, Bi y Panroménticos”,
“Asexuales Puebla”; “Demisexuales, Grisexuales y asexuales CDMX” y ‘“Asexuales,
Demisexuales, Gris-asexuales en Colombia”. Se solicito el consentimiento informado de los

participantes. La participacion fue voluntaria, anénima y confidencial.
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CAPITULO IV: RESULTADOS

Fase 1

Se analizaron las distribuciones de frecuencias en cada uno de los reactivos. En primera
instancia, se obtuvo la media en la distribucion de respuestas, asi como su desviacion
estandar. Posteriormente, se analizo el sesgo en la distribucion de respuestas considerando
como criterio de descarte un sesgo de valor absoluto menor a +/-0.5. Se utiliz6 la prueba T
de Student para comprobar discriminacion de reactivos entre grupos extremos; se llevd a cabo
el andlisis de cada reactivo con la escala total y se exploré en el aporte de cada reactivo a la

consistencia interna (ver Tabla 3).

La Escala cuenta con once reactivos y uno adicional. Los primeros once reactivos
miden la dimension de Identificacién Asexual, el décimo segundo evalla la Frecuencia de
Atraccion Sexual. Se extrajeron los reactivos 1 y 3 con motivo del aumento de la
confiabilidad del instrumento. Obteniendo como total nueve de los once reactivos iniciales
en la Escala de Identificacion Asexual. Se seleccionaron Unicamente los reactivos que
presentan un peso factorial mayor o igual a 0.30. La confiabilidad se obtuvo mediante la
prueba de Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) de adecuacion de muestreo mediante la prueba de
esfericidad de Bartlett, la cual arroj6 un valor de a=0.905. Se llevo a cabo la aplicacion de
un analisis factorial de los principales componentes con rotacién ortogonal (Varimax) para
obtener la validez del constructo. En la Tabla 4 se muestra la estructura factorial de la escala
compuesta por los 9 reactivos restantes distribuidos en dos dimensiones que dan explicacion

del 57% de la varianza total. La dimension de Identificacion Asexual comprende los reactivos
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2,4,5,6,7,8,9, 10 y 11 mientras que la dimension de Frecuencia de Atraccion Sexual se

integra mediante el reactivo 12.
Confiabilidad

Se obtuvo el coeficiente de consistencia interna Alpha de Cronbach con una

puntuacion global de 0=0.904

La confiabilidad por cada reactivo es de 0=.80
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Tabla 3

Estadisticos descriptivos de la Escala de Identificacion Asexual (Brotto & Yule, 2016) en
jévenes adultos hombres y mujeres asexuales latinoamericanos.

Reactivos Media D.E

Experime 2.26 1.37
nto 1
atraccion

sexual

hacia

otras

personas.

Carezco 3.65 1.28
de interés 0

en la

actividad

sexual.

No siento 3.95 1.39
que 1
encaje en

las

categoria

S

convenci

onales de

orientacio

n sexual,

tales

como:

heterosex

ual,



homosex
ual (gay o
leshiana),
ni
bisexual.

La idea
de tener
actividad
sexual me
genera
repulsion.

Me
confunde
la
cantidad
de tiempo
e interés
que ledan
las
personas
a las
relacione
S
sexuales.

El término
"no
sexual”,
podria ser
una
descripcid
n precisa
de mi
sexualidad

Estaria
contento
si  nunca
volviera a

2.92

4.20

3.46

3.67

1.23

1.08

1.29

1.36
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tener
SEXO.

Sentiria
alivio si
me
dijeran
que
nunca
mas
tendria
que
volver a
participar
en  una
actividad
sexual de
nuevo.

Hago
todo lo
posible
para
evitar
situacion
es en las
que  se
espere
tener
Sexo
conmigo.

Mi
relacion
ideal no
implicari
a
actividad
sexual.

El sexo no
tiene lugar
en mi vida.

212

3.54 1.36
2

4.0 1.29
6

3.78 1.35
3

3.58 1.37
0
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Tabla 4

Anédlisis de componentes principales con rotacion ortogonal y varianza explicada de la estructura
factorial de la Escala de Identificacion Asexual (Brotto & Yule, 2016) en jovenes adultos hombres y

mujeres asexuales latinoamericanos

Reactivo 1 Varianza % % acumulado
Total varianza

Carezco de .627 1.000 9.095 57.336
interés en la

actividad

sexual.

Laideade tener .614 .798 7.255 73.323
actividad

sexual me

genera

repulsién.

Me confunde la .554 .693 6.303 79.626
cantidad de

tiempo e

interés que le

dan las

personas a las

relaciones

sexuales.

El término "no .699 .636 5.784 85.409
sexual”, podria
ser una
descripcion

precisa de mi
sexualidad.



Estaria
contento Si
nunca volviera
a tener sexo.

Sentiria alivio
si me dijeran
que nunca mas
tendria que
volver a
participar  en
una actividad
sexual de
nuevo.

Hago todo lo
posible  para
evitar

situaciones en
las que se
espere  tener
Sexo conmigo.

Mi relacion
ideal no
implicaria
actividad
sexual.

El sexo no tiene
lugar en mi vida.

.881

.882

776

.833

.848

.502

.406

319

.258

119

4.564

3.694

2.902

2.348

1.083

214

89.973

93.667

95.569

98.917

100.000

Método de extraccién: andlisis de componentes principales. 2 Componentes extraidos.
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Fase 2

Los hallazgos indican que no existe una relacion estadisticamente significativa entre
la asexualidad y los niveles de bienestar subjetivo en jovenes adultos hombres y mujeres
asexuales latinoamericanos. No obstante, se obtuvo una relacion intravariable en el
instrumento de Bienestar Subjetivo, ya que la subescala de Afecto Positivo correlaciona
positivamente con la subescala de Satisfaccion Con La Vida y correlaciona negativamente

con la Subescala de Afecto Negativo (Ver Tabla 5).
Tabla 5

Correlaciones

1 2 3 4 5 Media D.E
1AIS - -.072 0.58 .033 -.054 3.6430 97574
2.FAS -.072 - -.032 .037 .060 1.86 .789
4.AP .033 .037 .625** 1 -.486 3.2300 .66161
5.AN -.054 .060 -426** -.486** - 3.0271 .60079

Nota: 1. AlIS= Asexual ldentification Scale (Escala de Identificacion Asexual); 2.FAS=Frecuencia de
Atraccion Sexual; 3. SCV=Satisfaccion Con La Vida; 4. AP=Afecto Negativo; 5. AN Afecto Negativo. **

p=0.01; *p=0.05
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CAPITULO V: DISCUSION

El objetivo general del presente trabajo fue comprender la relacion entre la Asexualidad y el
Bienestar Subjetivo en jovenes adultos hombres y mujeres asexuales latinoamericanos.
Llevando a cabo la adaptacion del instrumento Asexual Identification Scale (Escala de
Identificacion Asexual) para su aplicacion en la poblacion hispanohablante. La identificacion
asexual y la falta de atraccion sexual, no generan un malestar ni bienestar significativos, por
lo que el bienestar en jovenes asexuales depende de otras variables que no se exploraron en
el presente estudio. Resulta de interés para futuras investigaciones la indagacion en las
actividades especificas que aportan mayores niveles de bienestar en asexuales, como las
actividades recreativas (no sexuales), el ocio recreativo, actividades deportivas o factores de

dominio laboral, académico y social.

La Escala de Identificacion Asexual como instrumento traducido y adaptado al
castellano se encuentra equivalente al instrumento original en anglosajon Asexual
Identification Scale (Brotto & Yule, 2015). Los reactivos guardan un estrecho parecido con
el test IDR-6MAT, instrumento que mide actitudes hacia el sexo y la orientacion romantica
en asexuales; el instrumento se desarroll6 psicométricamente mediante reportes de
autoinforme por Bulmer, M., e 1zuma, K (2017), con base en la AIS (Asexual Identification
Scale), implementada por Yule, M., Brotto, L. y Gorzalka, B. (2015). La AIS también
presenta una estrecha similitud con las escalas de Deseo, Excitacion y Funcionamiento sexual
percibido (Brotto & Yule, 2010; 2016); con el Cuestionario para medir Asexualidad mediante
conceptualizacion del Deseo de Everaerd y Both (2001). Asimismo, guarda una gran

similitud con algunos de los reactivos del Diagrama de Storms (1980) y la Escala de Kinsey
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(1948; 1953). Una de las caracteristicas en las que radica su similitud es en el tipo de estudio
y disefio experimental de corte cualitativo, no experimental. Por otro lado, la Escala de
Identificacion Asexual presenta diferencias con respecto a los estudios de neuroimagen
funcional y resonancia magnética realizada en mamiferos, asi como con respecto a la Escala
de Cambios de Afluencia Sanguinea en Paredes Vaginales (Brotto & Yule, 2010; 2016), los

cuales corresponden a un corte cuantitativo de disefio experimental.

En més de una ocasion se cuestiond la pertinencia del término “Subjetividad” dentro
de los estudios de bienestar, puesto que el bienestar implica estados subjetivos. Resultan de
importancia los estudios de personalidad para investigaciones futuras como un factor
disposicional de incidencia en los estados de Bienestar. Competen de igual manera, los
estudios de Bienestar en sociedades individualistas, colectivistas y en sociedades en situacion
precaria, en funcion de rectificar el influjo medioambiental en los estados de bienestar
experimentado y a fin de evitar aseveraciones reduccionistas, tales como que el bienestar es
resultado de la voluntad o intencion individual; la evidencia que sefiala la existencia
individuos mas susceptibles que otros a experimentar cambios en el estado de animo
conforme a las modificaciones contextuales, por lo que resulta precipitado aun estimar un
porcentaje generalizado de incidencia ambiental en los individuos. Estimar si las bajas
expectativas facilitan los estados de bienestar, conforma otro de los tdpicos pendientes para
futuras investigaciones. Resulta de interés el analisis acerca de la persecucién y el logro de
los objetivos culturalmente preestablecidos y su relacion con los estados de bienestar
evaluando, a su vez, la legitimacién del discurso de la mercadotecnia de la felicidad como

unico propdsito y resultado de las decisiones individuales y su impacto en la salud mental de



218

los individuos. Existe una variedad de exploraciones pendientes en este tema que podrian
resultar fructiferas. Mediante la implementaciéon de estudios de neuroimagen, correlatos
neurofisioldgicos, disefios longitudinales y modelos causales medir la relacion entre los
niveles de salud fisica y la asexualidad. Y con base en ello, determinar si la ausencia de
actividad sexual tiene un impacto fisioldgico negativo que afecta a la experiencia de bienestar
subjetivo. En adicidn, explorar si la actividad sexual funge como determinante de la salud
mental y el bienestar subjetivo en alosexuales. En funcion de los hallazgos, resulta importante
la revision tedrica de los Modelos que sefialan a la actividad coital como fundamental dentro
de los procesos primarios de regulacion homeostatica. Resulta probable que la actividad
sexual se encuentre excluida de las necesidades primarias bajo la premisa de que la
supervivencia individual es posible mediante hidratacion, termorregulacion, alimentacion y
descanso. Temas adicionales que pueden ser de interés para investigaciones complementarias
son la medicion de los niveles de satisfaccion vital en relacion con la orientacion asexual; si
es que existe un deseo intrinseco de modificacion acerca de la misma; si es que los logros
personales como el nivel académico se encuentran como ganancias secundarias de la
asexualidad debido a la inversion de tiempo orientada hacia la productividad. Resultan de
interés algunos estudios orientados a explorar a la asexualidad como expresién somatizada
de los imperativos culturales internalizados en la poblacién femenina. También se encuentra
de sumo interés el desarrollo de posteriores indagaciones orientadas al descubrimiento del
beneficio adaptativo de la asexualidad desde una dimensidén bioldgica. Una limitacion de la
presente investigacion es que se llevd a cabo en comunidades digitales de individuos

asexuales autoidentificados. Dichas investigaciones serian mas completas considerando a
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individuos asexuales que no han ingresado a las plataformas virtuales y que cumplen con las
caracteristicas de Asexualidad pese a su autoidentificacion. Otra de las limitaciones fue que
su aplicacion se reduce a una muestra estdndar de jovenes. Seria Gtil su replicacion en

poblacion de distintos rangos de edad y considerando las diferencias culturales.
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CAPITULO VI: CONCLUSIONES

Las principales aportaciones a presentar en la presente investigacion son la exposicién de la
asexualidad como una orientacion que prescinde de la actividad coital para la obtencién del
éxito personal y la preservacion de la salud o el bienestar. Es decir, la esquematizacion de
éxito y realizacion en asexuales puede prescindir del ejercicio de la sexualidad. En
consecuencia, se propone a la asexualidad como un indicador independiente de la salud
mental. Se resalta la importancia de las diversas fuentes de satisfaccion no sexual que otorgan
bienestar subjetivo, tales como la motivacion, la autoeficacia, la resiliencia, el autoconcepto,
el locus de control interno, los vinculos socioafectivos, el rendimiento laboral, los logros
académicos, el tiempo libre, las actividades recreativas y/o deportivas en jévenes asexuales
latinoamericanos. La divulgacion representa el inicio de la descentralizacion del sexo y el
decremento en el estigma, como en la presion social acerca del establecimiento de un estilo
de vida hipersexualizado. Por consiguiente, se encuentra como aporte secundario la
exposicion de la asexualidad como una orientacion sexual que promueve conductas deseables
en cuanto a la preservacion de la salud fisica y, reduccion de riesgos implicados en la

actividad sexual.
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ANEXOS

ANEXO 1: CONSENTIMIENTO INFORMADO DE PARTICIPACION EN EL

CUESTIONARIO ONLINE
Estimad@ participante:

Por medio de la presente, se solicita su autorizacién para participar de manera libre,
voluntaria, anonima y confidencial en el siguiente estudio. Le pedimos su amable
colaboracidn para responder el siguiente cuestionario sobre percepciones de la vida y algunos
temas de sexualidad. No hay respuestas buenas, ni malas y los datos se analizaran en conjunto
de manera estadistica. La duracion de la aplicacion es de aproximadamente 20 minutos. El
estudio, se realiza por parte de la Facultad de Psicologia de la UNAM, y es libre de riesgos.
Todas las respuestas seran tratadas con absoluta confidencialidad; por favor, responda todos

los reactivos.

1.1 He leido y acepto mi colaboracion: —Si —No
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ANEXO 2: RECOLECCION DE DIRECCIONES DE CORREO ELECTRONICO

PARA EL ENVIO DE RESULTADOS

Usted puede obtener los resultados de la investigacion cuando ésta finalice, si asi lo solicita.
Para la obtencién de dichos resultados, se requiere adjunte su direccion de correo electronico

a continuacion:
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ANEXO 3: VINETAS DE IDENTIDAD DE GENERO, ORIENTACION SEXUAL,

OIENTACION ASEXUAL Y ESTADO CIVIL (Pacheco-Gémez, 2022)

4.2 ldentidad de género

4.4 ;Se considera asexual? ----Si  ----- No

4.5 ¢ A qué categoria de asexualidad considera que pertenece?

—-----Demisexualidad: Consiste en la experiencia de atraccion sexual posterior al
establecimiento de un vinculo emocional con un otro significativo.

—_—-- Fraysexualidad: Tambien se le conoce como ignotasexual; contrariamente a la
demisexualidad, el individuo experimenta atraccion sexual hasta la formacion de un
vinculo significativo. Al iniciarse la experiencia de afiliacion emocional con el otro,
desaparece o se mitiga la experiencia de atraccion sexual.

—-----Cupiosexualidad: Consiste en la experiencia sexual con un tercero, a fin de
satisfacer el deseo sexual individual experimentado. La relacion sexual se establece sin
atraccion previa ni durante el acto sexual

—--—--Litosexualidad: También se le conoce como Akoisexualidad. El individuo
experimenta atraccién sexual Unicamente al no ser correspondida.

—-----Reciprosexualidad: En cuanto el individuo se percata de que algun tercero siente
atraccion hacia él o ella, dicho individuo empieza a experimentar atraccion sexual,
correspondiendo de forma bilateral.

—-----Autochorisexual/Aegosexual: Estos individuos experimentan altos indices de
fantasias sexuales y actos eroticos no coitales. Se muestran regularmente interesados en
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temas sexuales, pudiendo hablar de ellos, ver revistas, pornografia, libros eréticos; etc. Sin
embargo, no encuentran la misma satisfaccion al implicarse en conductas sexuales.

—----Placiosexualidad: Los individuos placiosexuales experimentan una mayor atraccion
sexual durante los actos de complacencia erotica hacia su pareja sexual, que en si mismos.
La atraccion sexual incrementa durante el despliegue de conductas sexuales.

—---Apothisexualidad: Los individuos apothisexuales constituyen la parte negra del
espectro. No experimentan atraccion sexual y no suelen involucrarse en actos de indole
sexual de ningun tipo.

4.6 Estado civil

—---Solter@

—Casad@

——---Unién Libre

——----Divorciad@

- Viud@

0@

4.7 Actualmente, ¢ usted se encuentra en una relacion de pareja?

—-emee Si —meeee- No
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ANEXO 4: ESCALA DE BIENESTAR SUBJETIVO

(Diaz-Loving & Diener, 2006, 2009%; Proctor, 2014; Rivera-Aragén & Velasco-Matus,

2010)

4.1 SUBESCALA DE SATISFACCION CON LA VIDA

INSTRUCCIONES: A continuacion, se presentan una serie de afirmaciones. Cada reactivo

tiene siete opciones de respuesta, por favor indique su grado de acuerdo con cada frase:

A.

B.

TDSA: Totalmente en Desacuerdo
DA: Desacuerdo

PDSA: Parcialmente en Desacuerdo
N: Ni de acuerdo, Ni en desacuerdo
PDA: Parcialmente De Acuerdo
DA: De Acuerdo

TDA: Totalmente en De acuerdo

TDSA DA PDSA N PDA DA TDA

1. | En la mayoria de las cosas, mi vida esta
cerca de mi ideal

2. | Las condiciones de mi vida son excelentes

3. | Estoy satisfech@ con mi vida

4. | Hasta ahora, he conseguido las cosas que
para mi son importantes en la vida

5. | Si volviera a nacer no cambiaria casi nada
de mi vida
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4.2 SUBESCALAS DE AFECTO POSITIVO Y AFECTO NEGATIVO

INSTRUCCIONES: A continuacion, se presentan una serie de emociones, sentimientos y

estados de animo. Por favor, indique en la escala, la frecuencia con la que las experimenta:

N: Nunca

CN: Casi Nunca

A: A veces

F: Frecuentemente

S: Siempre
CN A F S
1. Sufrimiento
2. Paz
3. Desesperacion
4. Bienestar
5. Soledad
6. Dicha
7. Desilusion
8. Plenitud
9. Frustracion
10. Satisfaccion
11. Irritacion
12. Amor




13. Culpa

14. Tranquilidad
15. Desdicha

16. Felicidad

17. Furia/Enojo
18. Placer

19. Dolor

20. Alegria

21. Incertidumbre
22. Calma

23. Melancolia
24. Tristeza

25. Miedo

26. Desamor
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ANEXO 5: VINETAS DE LA ESCALA DE IDENTIFICACION ASEXUAL

(ASEXUAL IDENTIFICATION SCALE) (Brotto & Yule, 2015)

INSTRUCCIONES: Las siguientes preguntas, indagan experiencias relacionadas con la
actividad sexual (coito, penetracién, caricias y/o juegos previos) a lo largo de su vida. Por

favor, responda con la mayor sinceridad posible:

A. TDSA: Totalmente en Desacuerdo

B. DA: Desacuerdo

C. PDSA: Parcialmente en Desacuerdo

D. N: Ni de acuerdo, Ni en desacuerdo

E. PDA: Parcialmente De Acuerdo

F. DA: De Acuerdo

G. TDA: Totalmente en Desacuerdo

TDSA DA PDSA N PDA DA TDA

1. Experimento atraccion sexual
hacia otras personas

2. Carezco de interés en la
actividad sexual

3. No siento que encaje en las
categorias convencionales de
orientacion sexual, tales como:
heterosexual, homosexual (gay
o0 leshiana), ni bisexual
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4. La idea de actividad sexual,
me genera repulsion

5. Me confunde cuénto tiempo e
interés ponen otras personas
hacia las relaciones sexuales

6. El término "no sexual" podria
ser una descripcion precisa de
mi sexualidad

7. Estaria content@ si nunca

volviera a tener sexo

8. Sentiria alivio si me dijeran
gue nunca mas tendria que
participar en una actividad
sexual de nuevo

9. Hago todo lo posible para
evitar situaciones en las que se
espere tener sexo conmigo

10. Mi relacion ideal no implicaria
actividad sexual

11. El sexo no tiene lugar en mi
vida

12. Indique la frecuencia con la que experimenta atraccion sexual hacia otra persona o

personas

----- Siempre

—--Muchas veces

—--A veces

—--Raramente

—---Nunca
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6.1 ¢Con cudl de las siguientes orientaciones se siente mayormente identificado?
—Heterosexual

—Homosexual

—Bisexual

—Asexual



