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INTRODUCCION

EL SIDA es una enfermedad producida por un tirus nueto y mortall ef VIH (Virus de fa
Inmunodeficiencia Humana) capas de instalarse en {as células y permanecer afif por afios antes de

manifestarse. Durante este periodo, of indrisduo mfectado es capic de transmugr (a mfeccion a otras

personas sin que el se de cuenta de ¢llo

ELSTDA significa Sindrome Je Inmunodeficwncia Jddguirida, es decir, ¢l cuerpo es capas de combatir

ciertas wmfecciones, que desembocan cn una serie de enfermedades y sintomas Jvversos que suelen ser
JSatales.

A diferencia de (2 mayoria de Lis enfermedades mfecciosas en Las que @ enfermedad aparece dias o
semanas después del contagw, of SIDH pucde presentarse anos después de la infeccion inicial Este
fiecho es muy mnportante, ya que debido a oflo, ef mayor pefigro yace, no cn los casos de enfermedad
declarada (que pucde ser rdpifamente reconoctdas, swmo en fos porradores Jel VIF( que no presenean

Sinromas, y cuye aspsoro es totalmente normal’

ELSIDA se adquicre a tratés de contagio, no se fereda de los padres genéticamente. \E{ primer caso de
SIDA fue diagnosticado ef 5 de junio de 1981 sin embargo, fue fiasta 1982 que se aislé ef nuero
1irus y se e denomsno UUtrus Je (2 Inmunodeficuencia Humana’, o VU ‘En 1984, se desarrolls una
prucba para detectar este trrus en L1 sangre Jde [os seres fiumanos. Do afif en adelante se fia estudiado
ampliamente este Cirus y sus consecuencias, y en muchos paises del mundo se fan intvertido grandes
cantidades de dinero cn (3 nestigactin, on la btisqueda fv una vacuna, en of aesarollo de métodos
de deteccion JeCVLH y en ef tratamiento tanto para {a gente infectada como para {a que ya desarrolls

CURY ISR

ELSIDA os una enfermedad que fia tepido muchias repercusiones tanto psicoldgicas como sociales er

fos diferentes sectores de {a poblacion Los grupos mas afectados son aquellos que presentan

conductas de alto resgo: homosexuales, hiemofilicos, drogadictos intra »p promiscuas.

En [a actnalidad existen ©aras inestigdciones ¢ MsIrumentos que mterean medir [os conoctmientos

¥ fa actitud de difervnees grupos facwa Los aspectos relacionados con ef SIDA. £En un estudio
reaficado en Méxaco (Nepulteda, 198Y), a una poblacton Jde entre 17 y 00 anos de diferentes dreas

urbanas, sc encontro que el 7X% Jv los enrrevistados se pronuncid a favor de aislar a los individuos



con SIDA, evidenciando un rechazo social hacia eflos, ef 60% conceptualizado al SIDA como una
enfermedad de homosexuales considerando a lus prostitutas y homosexuales como fos su5grupm‘ con
conductas de mas afto riesgo de contraer (a enfermedad. Respecto a L unifidad def condon, ef 40% de
fos entrevistados seralaron que era ued para prevemr enfermedades sexuales transmistbles, pero solo
el 2% de eflos especifico su utiidad para prevensr ef SIOA. L otro estudio reafizado en México en
adolescentes de 15 @ 20 anos, se cncontré que eastian diferencras stgmificatrvas en [a mieraccion de
sexp y edad fas mujeres de 18 a 20 arios y los hombres S 15 a 17 anos y fos hombres de 18 a 20 arios;
fas mugeres y aquellos (as) que ya fabian temdo relaciones sexuales tutreron una actitud mis
Savorable para apoyar a los enfermos de SIDA a diferencia de los hombres y aquellos (as) que no

fabian tenido relaciones sexuales. (Martines y Aragon en Aflfaro, Rivera y Diaz, 1991)

En otras partes def mundo también se fian realizado numerosos estudios acerca Je (a magnitud de
diferentes grupoes fiacia of S1DA, como es ef caso de Alleny Miller (1989), quienes midieron la actitud
de un grupo de untversitanwos hacwa muperes ficterosexuales con SIDA. ‘Encontraron que {a acoieud era

mds favorable sifa entfermedad no habia sudo contraida por medio de un compartamicnto resgoso.

‘Estos son dnicamente aigunos cpempios Je a5 muchas miestigaciones reafizadas tanto on México
como en ef mundo.

Ef presente estudio tuto coma objetrvo medir L1 actitud fe un grupo de novios y uno de mairimonios
(ambos subdivididos cn fiombres y mujeres) fiaca ef SIDY; asi como, tambin saber en cudl de los dos

grupos existe una actitud mds_fatorable o desfavorable.

@ara abordur cste tema se describieron, cn primer fugar, fos aspectos tanto fitstorcos como
epidemiologicos a cerca del SIDA, ass como también (a situacion actual del SID:1 en México.. Se
prosiguid a una revision sobre sexualidad, sus antecedentes Ristoricos y defimcion, y sexuafidad que
existe en {a pareja. ‘En of tercer capitulo se reviso el toma de actitudes ya que €51as ocupan una parte
importante en ef instrumento y objctrvos dc csea ivestigacion, y dunque ¢f término actitud es usado

comtinmente en (a vida diaria, a veces es usado indiscrimmadamente ¢ mcluso s confundido con

otros términos como ef de opinion o el de creencia.



Se cscogid este tema debido a su gran importancia en {a actualidad; ya que actuafmente es un
problema soctal que a todds nos ararie ¥ ©8 necesanio ¢ imMportante que (Engamos conocimento acerca

de los principales mecanismos Je transmision, cito es, para poder pretemsr el posible contagio.

La poblacisn que s estudio vn esta tesw, fue poblacion de serindores publicos ((Delegacion Benito

Judre.

) Jebido a que esta ocupacion tiene [a tasa mas alta de casos de SFDA. (Capituld> 3 ), y muchos
de fos entrevistados af ver que estaba hactendo un trabyo sobre NIDA,; eflos mismos quisicron

contestar el cuestionaro. (en curnta critersos de nclusion, i Capitufo o)




JUSTIFICACION

Las acesvidades son relatrvamente permanentes; esto es, que {os sentimentos de {a gente fiacia objetos

yr son probablemente muy estables. Aunque las actitudes pueden cambiar, y asi pasa, «sto no
acurre afl azar algo sucede que ocaswna ef cambio. ST las actitudes fluctuaran substancialmente en
un periodo muy corto, fendrian poco valor como _factores de predicaisn dv fa conducta futura Debido
a que son relatrvamente permanentes, pueden ser estudiadas, medidas y empleadas para predecir
acciones. Las actitudes son aprendidas, ef proceso de_formacion y cambiwo de ellas puede scr estudiado
¥ es posible Lesarroflar programas que ansimen (a descabifudad sociaf de {as actsudes. Asi musmo, s
tmportante consuderar que (a5 actwtudes mfluyen en [a conducia swndo esto, un motevo mds por lo
cual se deben mvestigar y atender a5 actitudes Actuafmente of extudio de las actitudes cobra muchia
importancta en (o que al Sindrome Jde Inmunodeficiencia dquinda se reficre ya que su aparicion

cambio profundamente fas costumbres de jgran parte de {a poblacion y protocando diversas reacciones

yactitudes en los diferentes sectores de a poblacion que varan desde ef rechrazo, i incomprension y

(3 srresponsatifidad fasta (2 comprension, (3 ayuda y [ responsabididad en coanto @ conductas de

riesgo estas son, L1s actituas que se observan Jon mad

frecucncy

La Lesinformacion o fa mala mformaciin acerea Jed N1DS prococa actitades Jesfavorables faca Las

personas infectadas y hacia cuwrtos sectores como son fos fomosexuafes masculines ya que una gran

parte de fas personas asocun gf SI.DA con (3 fomose qualidad mascutina.

Ef desconocimiento de fos meduns Je transmision def VIH y de Las formas Je prevencion es peligroso;
ya quc en ocasiones ¢s L3 causa de conductas nesgosds por parte de aquéllos que no se consideran en
peligro de nfectarse o mfectar a fos demuds, on ofras ocaswnes ¢s L actuad de tenganza y enojo fo

JUe OCISWNA JUE Personas wfect s no tomen medidas pretventicas.

Tomando encuenta esto, v que Las actitudes son aprendidas y sufetadas a modificacion, es importante

ef estudio de Las mismas ast como de fos conoc s fhacra el _feno o del SIDA de las parejas
tanto de novios como matnimonios ficterosexuales, para que a partsr de los datos que se vbtengan, sc

puedan elzgborar prog cducacionales que proporcionen of conocimicnto necesarw y lograr asi, que

se cambicn fas actstudes desfarvorables.



Ultimamente se fia observado un rapido aumento en fa poblacion fieterosexual contagiada por Viiy
un decremento en {a poblacion fiomosexual [o cual habla de la necesidad de una toma de conciencia

por parte de (a comunidad heterosexual

‘Es por todd esto que se considera de suma importancia que g nrvel psicoldguo se reaficen
mvestigactones relacionadas tanto a os pacientes ‘VIF posititos come a {os que ya desarrollaron el

SIDA y a fa poblacwn en general] ya que (as personas no wfectadas juegan un papel pnmordial en (a
salud fisica y mental de [os infectados.




CAPITUOLO T



1. SINMDROME DE INMUNODEFICIENCLA ADQUIRIDA
1.1 ASPLCIOS FISTORICOS DEL ST

En fos arios 60’s los midicos

nstataron que s tratamientos inmunodepresores uriicados contra fos

cdnceres y en casos Je transplantes renafes, degaban a oo enfermos vulnerables a b

Pricumocystis
Carinnii, L3 cudl se fia presentado ya con antertondad’ en nwios con desnutricion, cn recéén nacidos
prematuros y en enfermos nmunodeprimidos.  Muchos  enfermos  son Onmunosuprimidos, comp
consecuencia del empleo cada ves mayor de nueios regimenes terapiuticos, de (a enfermedad subyacente,

de (o desnutricvon y de los defectos en fas barveras anatsmicas como mucosa y puel

Ya en [92] se descnben 3 tipos de feswone

v que produjeron autosensibilizacion en a pwl, fos términos

autesensibilicacion, autoale

gia v autommunidad se usaron @ menudo wmdistintamente. La insuficiencia
inmunoligica ocastona gran incidencia de tumores maflignos y La produccion de autoanticuerpos debida a

La accion de (os microorganismos ambientales sobre el mmunodcficwnte

Hay fibros completos que tratan sobire fas inmunodeficienciay, su diagnistico y tratamwnto, ast como,
una extensa 6i6liografia de fos 00's ¥ 705, con reportes sobire neumonia por Preumocystis Cannu ((NPC
infecciones por Epstesn «Barr virws, fierpes, feucemia, (s en Sistema fnmune, mmunodeficiencias, mal

nutricion como determmante, disfunciones wnmunologicas en drogadictos vt

Relacionados directamente con ¢f SIDA, exasten muchos mas antecedentes de (o qsie se cree, dos reportes,

uno de cflos en 1950, y ofro en 1968 des

crito en detalles en [973 (Efvin-Lewis ot al, 1973) (tYilliams,

Stregton y Leonard, (9530

A _finales de fa década de fos 7O se mancja La smmunodeficiencia adquirtda como si_fuese una enfermedad
nueta, desconocida y termible, de fa cudl nadie se salva, satanicdndose a {as minorias como causantes del
mal y nucvamente se fes ataca, afora bago pretexto de estar envenenande a 1 nacwn (EUJ1.) con una

nucca epidemia ocasionada por sus

xpesas Y su estilo S vida’ explorandose fas caracteristicas que
soctalmente son rechazadas y hacw fas cuales hay prejuscios como seria fa drogadicawn, fa promuscuidad]
¥ Ly prej %

{a mmigracion, ef racismo y la fiomosexuafidud.




Supuestamente, fos prmeros casos de SIDH, oficialmente se remontan a 1978 y 1979 y fas prnimeras
natificactones a 1981 por ef (Center For (Disease Control CDC) - Centro de Conerof de ‘Enfermedades. -
Organismo dv salud publica responsable fe o miestigaciin de epulemas ¢ fmfarmes de enfermedades

nruevas y raras, en Atlanta, Georgra ‘E UL cDamels., 1950, Rozenbaum et.. af 1985

&8¢ norificara un numere mesperado de casos Je Neumonis por Pricumocystys (Canni, (NAC) e infeccwnes

por patigenos oportunistas, casos e sarcema de Napost y Linfomas en grupos de omosexuales jovenes

debidas a disfuncion mmune

Si cualquwera de estas mfeccwnes mdnwduales era controladia temporalmente, se repetian o una diferente
enfermedad se desarrollaga smo es gue vanas g fa oz (omo no todos L que estan expucstos af agente
causafl desarvollaba fa enfermedad se cree que puede ser determinade genéticamente y se especula sobre un
nueto virus surgido de una mutacwn, un tirus de otras especres que s halla adaptado y propagado entre
(s fiumanos o un virss que exastic largamente on una poblacion fiumana cwcunscnta, donde no flabia

atencion médwa

Un factor aparentemente comun era Jue todos cran fomosexuales. por L que esta enfermedad reaibic
inicialmente of nomére de "Sarcoma S KNaposi” ¢ nfecaiones oporunmistas del homosexual o Gay

Syndrome’ posterniormente gay Relate Inmuno iDefictency - Grd” (Inmunodcficienca refatma a {a

fiomosexpalidad o déficn mnunmitane Ggado a (1 fAomosexualrdad),

Sinalmenre cn 1983,

415"
Acquuered Inmuno Deficiency Sy

drome! y qus vn espasiol ex 81D, 1 Sindrome de Immunodeficiencia
_Adquindul térmme que sunjic d rais de que se drweron curnta que (a enfermedad abarcaba realmente a
toda fa poblacion: fiombres y mujeres hetervsexuales, drogadictos, nnios, wmmigrantes, fiemofilicos,
personas que fian recibida transfuswnes sangusneas. homosexuales, bisexuales africanos de uno y otro

sexo.

A pesar de que dbarcé a todos sectores poblacionales, [z gente ha prefenido seguirfo manejando como

pritativo de los iomosexuales.

Supuestos sobre el origen del SIDA.

A pesar de intestigaciones pretias, poco se sabe de fos supuestos origenes del SID.

[}



Existen algunas Ripdtesis acerca de los origenes del SI'DA, estas son:
1) EL Origen del Mono.
‘Esta fpotests surguo en L U af notar que aljunos macacos de cria {cauesverio)

presentaban sintomas similares a fos Sef SIDA y morian Jfe alguna enfermedad

oportunyta.

Nigutendo {2 mtestiaciin con monos afrcancs que se encontro que, {os monos
verdes. en condicrones optimas Jde safud] tentan en [a sangre un cirus simifar al
VIIy que afgunos natrios e Afrca portaban. Ll Dr Max Essex icitado por def
Rio, TONS:, concluyo que este vrus (NTVLIIL, se puede transmitr af hombre a

través de una mordidi o ararfazo.

Eneste of virus sufrina un procese e mutacion. iasta convertirse en ef VI

2) EfOrigen Africano del SIDA.

Lsta teoria sostrene (U creencia que

e Sifrca se propago af resto del mundo fa
epidemua. _Alguncs daeos que L apoyan son que en algunas dudades importantes de

Africa Cenrral del 5% af 10% de L3 poblacion son portadores def tarus. La cadena

S transmision scra: Afnca - Canbe - E UL o ffrica - Europa.

‘En fa actualidad no es posible sostensr Je manera contundente algunos Je los supuestos mencwonadas.
‘Esto significa que se sigue desconociendo of ongen def SEDA. por ello, prosiguen (a5 mrestigaciones

encauzadas al orvgen de 2 enfermedad’

1.2 AGQENTE CAUUSAL DEL STIDA (VIHM)

Durante ef verano de 19851, ol \Doctor 1. Gottilich, de los Centros de Controf de Enfermedades de E.U.
(ODC), & dio fa sehal de alerta respecto o una nueva enfermedad capas de aniquilar of mecanismo de
defensa So ndiordvos fiomosexuales, previamente sanos y de miciar of desarollo de infecciones

secundarias y cancer, que {os flevaban a La muerte



El Sindrome de Inmunodefuciencus A dquirnids (§

D

o ey unag enfermedad infeccivsa, nusca, contagiosa,
fncurable y mortal, que afecra a las defensas del orqamismo. Imwialmente se pensé que ef SIDA podria

Jeberse al ¢fecto toxuce de cwrtas Jdrogas estimulantes, poppers’,

unfizadas por los homosexuales, a la

accin de algun factor presente en 2l esperma. ete. Nin embargo, no fue fiasta el otorio de 1983, cuando ef

sDoctor Robert ( Gallo, del Instrruer Nucwonal de Cancer de fos Istados Umidos, serialo que el NIDA

podia deberse a un agente anfeccioso relacwonado con fos HILV, recuntemente descubwrtas por éf

(Nombre orupinal el tirus causante Jel N

Las siglas corresponden of nombre en Ingles, de virus
Lanfotrspuo Mumano:

Basd su fpotesis en La anformacion que fasea ese momento se tenia; £3 causa del SIDA era un agente

infeccioio que podia suceder a través de Lo sangre Debudo a que esto podia suceder por filtrafos de

sangre, como fos utilizados en of tratamento Je fos indivufuos con kemofifia. ef Doctor Gallo Jedujo que

tal ves se trataba e un agente filtrable” Pen

v que of sitwo de ataque de dicho virus debia ser una
vartedad de gfobulos blancos conocidos coma finfocitos T'eolaboradores o células (YD1, ya que un mimero
se encontraba notablemente reducido en fos pacwentes con NIDSL Come o5 dricos agentes mfecciosos
frasta cse momento conocnfos capaces Je atacar a esay cilulas cran los retrovirus LU ef “Doceor Gallo
afirmo que of virus del N1 debia de estar emparentado con estos. dsimismo, af descubrirse que otro

retroctrus, of tirus de (a2 Leucemaa fefing CPELV ¢ra capaz de atacar a los fnfocitos T cofaboradores del

garo y provocars leucemia ¢ mmunodoficiencia, concluyo que ef ctrus def SID 1 debus de pertenecer a la
subfamifu: HILU

A partir fe cse momento, se vcw [1 caceria Jef microbio que era capaz de infectar a los Onfocitos T
cofaboradores v protocar IR En JOX3. ol -Doctor fus Montagnter v sus colaboradores del Instituto

(Pasteur Jde Fars, pubfwcaron un trabajo en o que scialaban haber adentificado, con fa ayuda del

microscapio &

ceronico, un retrotirus en of ganglio de un paciente en resgo dz desarrotlar SKDA, al cual
dentommaron tirus asociado a linfadenopatu (L), sin embargo, no pudiweron establecer su relacion con
ef agente causal def SIDA. Mientras tanto, un grupo Je investigadores del Instituto Mexgcano del
Seguro Socal] encabezado por ‘Estanuslao €. Stanmislawsky (1989), identificd por medio del microscopio
electronico [ presencia de un retrovirus en los ganglios infiticos de un pacunte con SIDA, suginendo su

posible relzcion con [a enfermedad.



En 1984, el Doctor Gallo y colaboradores publicaron varws trabajos en fos cuales afirmaban que el
HTLA - III, descubicrto por eflos, cra fa causa del SIDA. Tsto o lograron gracias a que pudieron
desarroflar una finca de células capaz de ser infectada sin ser destruida y de producir grandes cantidades

del VI durante mucfio tiempo

‘Esta linea celular, conocida como -9, fue descubierta de manera fortusta por un miembro def laboratorio
del WDoctor Gallo. ‘Este frallazgo permitic obtencr grandes cantwdades de tdrus, que fian perminido su
estudio y Lz creacion de una prucba de (aboratono, utthcada para detectar a los individuos mfectados por

el virus.

A fines de 1984, Levy y coluboradores aisfaron en Nan Francisco ef tirus de pacientes con SIDA,

nrombrandolos virus asociados af ST IR

Lugar y fecha de nacimientos de VI

Ef tiempo ‘real* de cvolucion £ cualguicr virns puede medirse con relatrva exactitud caleufando of indice

de cambios fercditarios en las diferentes especies

Tn vista d que fos retrovirus poseen un indice de evolucion un millon de veces mds rapido que ef de fos
organismos constituidos a base de DN, es relativamente confiable medir su tiempo real de evofucion
calculando fas diferencias hereditarias de fos tarus auslados a traiés del tiempo, en drversas regiones del
mundo. FPara ¢flo, sc fia tomado como base of VI - [ mas antsjuo que hasta fioy se fiaya encontrado.
Tosto se Logro estudiando cn_forma retrospectita fos sucros afmacenados en dversos paises. ‘Ef suero con

VIS mds antuuo se crucontro en Zaire, y era de 1959

Los siquientes aislamicntos el VA - 1 ocurrieron a mediados de los anos setenta, en ef Africa Centraly

en fos .U (g excepcion de un joven de 16 arnios que murid de SKDA en este idltimo pais, en el aito de

1969), y a principios d¢ fos ochienta, en_América Latina.

ELVII - 2 _fur identificado en 1986, orginario en el Continente Africano face 40 anos, a partir de un

antepasado comiin aiin no wentificado.




Posiblemente el VIF paso de dichio continente a los ‘LU y a a1 reqion Jdel Canbe transportado por

algunos de los soldados pertenecentes a fas tropas del Ejército de {as Nuciones ‘Unidas, cuando entraron

a poner orden después de faber finafizado la segunda ¢ usrra Mundial

reduce

e vt dentro de fas céfulas por muchos arios, sin embargo, fuera Je effas su vida

EL VI pue,
notablemente. -For esta razon, L1 sangre y (o fiquulos que posee globulos blancos, tales como of esperma y

fas secreciones vaginales son excelentes tectores def tirus.

En los liguidos corporales como Ligrimas, salfva, sudor y orina se encucntran fundamentalinente libre,
Sfuera de fas células, swendo por ello poco infectante. A igual furra del oryanismo, en superficies inertes,

tales como obgetos de uso comiin, su tida se reduce mds.

De acucrdo con o scrialado por ef Doctor M, iyner y colaboradc (1983), fas principales

caracteristicas morfoldgicas del VI son:

Su estructura es cifénca y tiene de W0 a 120 nanomeeros de didmetro. Sus componentes son una

entoltura externa, una capa protewa ntema y un nucleocdpside, tambiin conocido como nucleoide
central

2)  La enmioftura cxterna estd formada en un 5 a4 10% por componentes propios del virus (proteinas

ricas en azucares, conoctdas como glicoproteinas), y el 90 0 95 % son componentes de origen no cviral

3)  La capa proteica interna twne forma wosaidrica, s focalizan inmediatamente por debajo de la

envofltura, a muy corta distancia de ella, forma parte del nucleocdpside, y se desconoce su_funcion

4) Ef nucleocapside esta formado por tres tipos e subunidades protexcas diferentes, tiene una_forma

que asemeja una cstructura tubfufar fueca, y en su intlerior se encueniran dos copias wlénticas de
ARN
Este formidable virus, al igual que el kgendaro Aquiles, ticne un talon fragil y es ef fiechio de que posee

una empoltura sumamente rica cn {ipidos (grasas) que puede se ficdmente degradable por diversos

procedimientos de fimpieza utidizados en _forma rutinaria, como ¢l agua y ef jabon, fos 6lanqueadores




domésticos, ef alcofiol y el calor. Estos procedimientos para inactrvar af tarus son dtiles cuando se aplican
a saperficies fertes, pero desafortunadamente ¢sto no sucede cuando of tirus se encucntra dentro def

organismo.

Por cllo, cuando el 1rrus se cncuentra dentro del organismo ataca al suitema immunoligico Je (a persona,
erradicdndose en 10do ef organismo es por {o cual que aun no se puede encontrar una tacuna o una cura

para el SI'DA.

Se estima que pasaran muchios arios para que se fogrens ambas cosas (cura y vacuna), por fo tanto, con o

dnico que se cuentd on este momenta, es con mfonnaciin y fa educacicn sexual a toda a poblacion.

1.3 MECANTSMOS DE TRANISMISIO:

Jlzsta el momento se reconocen tres mecantsmos d¢ transmswn del virus de I deficiencia i

1L7).

=> Sexual
=> Sanguinco

=> Pennatal

EL sexual es de hombre a mujer o mujer a fiombee y de fiombre a homébre. Con (o que respeta al dmbito

mundial 2 transmswn sexual es fa tua s importante de programacwon del 11 AL prinapro Je la

epidemia, se maneyo (3 idea de que s6lo (0s fomosexuales estaban expuestos a contraer {a enfermedad.

‘Durante of contacto sexual pucde ocurmyr mtercambuos de fluidos corporafes ¥ (ransferencuas de

microorganismos, Y2 Juc pueden fiaber e

(coriaciones microscdpicas que permsten of contacto def semen con

Lo yangre defl receptor

Dependiendo del t1po de contacto de que se trate os_fluidos transferidos pueden ser: vagmales, orina,

semen, moco rectal, hieces fecales o sangre.




La 1ia de salida son fas diferentes secreciones de donde fia sido aisfado of VIH; esto es la sangre, semen,

secreciones vaginales, fechie matemal] ortna

Ef VIH 506> puede transmatirse por contacto directo de persona a persona o por contacto con sangre
mfectada por fo tanto al ponerse en contacto directo con of medw ambiente se macerca cuna de las

caracteristicas Jde este virus es su labifidad,

La concentracion def tirus en los Justintos_flusdos corporales y ef columen que se wmtercamébua, mfTuyen on
la eficacia Je fa transmision. Ll semen y (a sangre son [os dos productos corporales con mayor nimero Je

particulas tarales por su alto contemdo de finfocitos y por eflo son los mas efectivos en fa transmision

SNe descoroce ol aumero cvacto o 2xposnones pecesarias para una transmision por tia sexual, para
adquirr ¢l VI pero se han documentado casos atribuibles a un sofo contacto y se sabe que ef nesgo
aumenta de manera dircctamente proporcional al nimere de refaciones sexuales con una o vanas personas

infectadas.

Qransmiswin Sanguinea.

Algunas sustancurs quimcas como {as drogas mntravenosas parecen _pacfitar Lo wmfeccon por of VI,
aungue en general, quienes la consumen presentardn patrones conductuales que levan a una mayor
exposicivn al resge de anfeccion, por (o que o5 Sificd estudiarlas como factores de resgo idependientes

(Valdespino, J.L. et al . (987

¢ comparten {as aguyas y jeningas para

OV es pana aquellos

El nesgo mas eletade para of contagie
inyectarse, tal ¢s of caso de (as personas que usan Jrogas mtratenosds, ya que {a cantidad de sangre que

queda cn £ agupa ey sufwiente para transmtr el virns (Olaw, .oop cat, pp 34 - 8

Los casos asocudos a transfusiones han proporcionado importantes conocimwntos sobre (a transmutdn de
esta enfermedad porgque twnen {a ventaja dr que se conoce eof momento preciso en que L1 transmision

ocurms.




‘Esto permite conocer: cuando empicza a manifestarse {a enfermedad.
=> deriodo de Incubacuin

= Cudles son las Condiciones def -Donador

La transmision del V1) por via sanguinea ocurve en {as siguientes condiciones:

1.- Recepcion e sangre y sus productos

2.- Utifizacwn de jenngas ¥ agujas no estenfizadas y compradas (drogadiccion intravenosa)

3.- Puncin Ocupacwmal - Ofaes. ¢ J9s

Livs componcntes sangusneos implicados en este tipo de
transmiswn son fa sangre total paquetes eefulares (eatrocstos, plaquetas, feucocitos), ef plasma y los
factores de coagufaciuon

Los componernites sanguineos smplicados en este tipo e transmision son [a sangre: paquetes celulares,

erisracitos, plaquetas. feucocitos, el plasmas y fo tores de

coagulacin.

Uino de los grupos inds expuestos denfro .

este medio de transmision es el de {os Remofilicos, en especial
fas personas que recibwron muiltiples (ransfusones antes de que

astiera la prueba para detectar estes
anticuerpus.

Transmision Perinatal

Una gran cantidad de myics con ST son fiyos de muperes que Aan sido snfectadas antes de dar a luz, o
en el momento de ser amamantados.

Se acepta que fa transmision del 1130 de madre a fisjo puede ocurris por 17es momentos:

1

Se sospecha di fa iz e transmiswn transplacatana desde que empecaron a aparecer {bs primeros
casos de lactantes, Jebidos af perwodo relatmvamente corto en que algunos desarrollaban L SIDA y al

reporte de nuios mmfectados que presemtaban una aparwncia dismorfica caracteristica, que facia

sospechar fa transmuswn temprana INUTERQ.

- Durante ef parto, af exastir contacto de sangre materna wfectada con fa def wmo, ademds ef virus fia

s1fo aistado Jv fas secreciones cervicales y vagnales, por fo que se plantea fa posibifidad de que la



transmision ocurra durante of parto. ‘Eu este mecantsmo os dificil de comprobar ya que {a transmision

pudo fiaber ocurndo con anterwndad a través def paciente,

- For [0 que se reficre a L transmiswn post-parto, of prmer informe que publico la fipotests de

transmisin por feche materna Jata

1985 Desde entonces fian sequido apareciendc mformes que
documentan esta i@ Jo transmpicn, L viruy se fa aslado de fa fraccwon celular de 2 leche en
portadoras sanas, sit embrago, ef resqo de transmusiwon por [a factancia parece ser muy bajo en

comparacin cont fos anterwres (Sepulieda ). et 1989)

Recientemente se propuso cambiar ef término fo transmision permatal, por el de transmiswn vertwal
P

debido a que of primero se reftere d un corto perwodo antes v Jespués def parto y no existe evidencia que

sugrera que s0fo on este frece Lapso ocurra dicha transmswn

cpufieda J. o 11989,

En cambio of témmmno "t crtical" abarca (a transmiswn que ocurra en cualgurer momento del embarazo, ef

parto o después del nacumento

Se fian reportado casos fo madres mfectadas que Jan g {us nrios sanos, asi como de muadres posurtas o
prueba de Soteccion de anticuerpos prucba de Efisal pero negativas of cultico, que dan a luz a nrios

infectados que desarrollan fa enfermedad

Extsten gran apgquictud por conocer las caractenisticas partwulares que prescrican los nifos que

desarroffan SIDA para poder predecir su ctofucion.

1.4 PREVENCION.

Medidas preventivas para critar fa transmision de {a infeccion por VI

La prevencion ¢s, en (a actualidad, fa vinica 1ia para detener fa propagacion dec {2 mjeccion por el virus de
la Inmunodeficiencia Humana. Si bien [as inccstigaciones onentadas a fa produccion de vacunas y de
medicamertos se encuentran en desarrollo, se caleula, como ya se menciono anteriormente, que tendrd que

trunscurrir por o menos una de cada antes de que pucdan utilfizarse a nivel mastvo.
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Las actsvidades preventivas representan acciones en Jdos sentidos:

ot e refiere a garantizar [a sequridad de (os productos

Ef control sanitario y a1 educacion. ‘LEf prim

sanguineos que s¢ utilizan con _fines (erapiutcos a_fin de que su suministro esté [ibre e infeccion. Con ef

segundo, se busca (3 modificucion de conductas que conllevan aljin riesgo o adquinr (a infeccion por

VU

Las actividades educativas se fingen. en priner fugar, a aquellas personas con practicas o conductas que
las ponent en nesgo Jo adqmnr fa infeccon. Un sequndo pablico b constituyen aquellos que, sin fiaber
sido identificados con proffemas Je mfeccion por VN tienen habiros, cdad u orras caractensticas que los
ponen en resgo de exponerse @ la msma. Otro grupe al que deben orientarse las camparias educarrivas o
constituyen aquellos que puadicran tener mflucncia sobre {05 antenores (los compancros fe fos sujetos con

pricticas riesgosas o bicn. tratdndose de fos adolescentes, (o5 macstros o padres fe_famifus

‘En una trtestigacion realizada por Keardon ¥ Rictarsor 991 on £ Universubad de Caltforns Jel Sur
Se encontrd que cxaste una alarmanee falta e concwncit entre muchas personas pertenecientes a flos
medios masiios o corrunicacwn. Iistas personas no se Jdan cuenta que ellas podrian contribuir a la
prevencion Jol SIDA of JSoparan Jde dar notwwas amandllistas y se dedicaran o persuadir a (o gente e L1

fmportancis de tomar precauctones V & que todo ef mundo ticne (3 misma povibilidad de contagiarse de

SEDA. no s Lo flomosexuales

Cont esto se 0bserta gue o5 necesarnw educar a L3 gente, sobre todo a aquellos que twne mflucncia sobre (os
demds para que s¢ siga Jifundiendo uformacion crronea sobre £ N1

Medidas preventivas de acuerdo con ef tipo de transmision:

A) Transmision Sexual -

Dadd que educar no solo se reficre af flecho Jde wformar, smo, ademds, Jde inducir cambios cuando existen
pricticas que entraian riesgo de contracr (a mfeccson, {as campanas educatrvas deben elaborarse en _forma
cutdadosa, respetando fos diferentes patrones culturales Jde fas grupos a los que tan dirigidos. EL

contenido de os mensajes educatfvos terdrd a su vez jque adecuarse a cada uno de estos grupos,

11



La prevencion se facifita en la medida en que ef sujeto esté en posibifidad de seleccionar sus practicas
cccwn busca mformar al mdriduo sobre el

sexuales. La educacion sofire (2 transmision sexual de fa infe

riesgo que ¢ xasten en fas diferentes practicas sexuales y cadles son las Jdiferentes opciones preventivas.
Las tres medidas que se recomeendan para exatar o disminuir ef riesgo de exposicion al VI son:

xual,

1) Abstnencia s
2).  Relacion mutuamente MORGGAMA CON U PAreya sana.

3). Ctificacon de presercataiv o condon

Utilicacion del preservatrvo o condon:
St bien of uso def condon no garanriza totalmente que no ocurva £a transmision del 1wrus, usarfo en forma

adecuada s ef método mis cficas con que se cuenta para prevenir (3 transmision del VI por 1ia sexual

Cuando se usan correctamerte, (o5 condines crean und fuertc barrera de protecewn contra muchas

t of comirnzo Jde 3 epidemia, s crentifcos teorizaban que los

enfermedades Jo transmiswon sexual

condones than a prevenr of SIDA porque of Cirus que causa osta enfermedad es cast del tamario del virus
del fierpes y otros 11rus que son sncapaces de penctrar of Litexy es mds, ef agqua y el arwe. cuyas moléculas
som mil veces mas pequerias que (as e los referidos virus son mcapaces fe traspasar ef condon _Ademis,

rigurosos estudios Je Laboratorto fan demostrado que of virus def SIDA no traspasa ef condon (Gafian,

1988),

Ciertamente rstas notwcnds son afentadoras, pero el entusiasmo por of use de s condones debe mantenerse

e rompen ocasionalmente por [0 que o5 importance que la gente

en perspectiva ya que {05 condone
aprenda a utifizarfos correctamerite. Aigunas teces fos condones son _fabricados pobremente; mds a

menudp se perforan o se rompen porque son 11¢jos, fian sufo expuestos @ fa fuz_fuerte del sof, af calor o af
Sfrio extremo. &Fero fas causas mis comunes son el tratamiento brusco y ef uso de lubncantes de 6ase

aceitosa (ya que provocan que fos condones adquieran una consistencia gomosa, que se defiditen o que se

disuefvan rapidamente ).



‘En estudios de {aboratorio se ha demostrado que ef nonoxgynol-0 destruye of tirus dol SED S

Algunos
condones vienen (ubricados con ¢sta sustancut por [0 que pueden proteer proteccion local contra ef SIDA

en caso de que cf condin se rompa, perforc o Jerrame. Sin embargo, fos condones lubricados con

nonoxynol-9 solamente fian sufo probados para corto vagmal,

Ademas, algunas personas encuentran of nonoynol-9 letemente irmtante por [o que estos productos
deben ser probados inwcalmente en actronfades de fape resgo antes e correr of riesgo de feswonarse y crear

una ruta posible para mf

Fones.

For otra parte, muchas personads, Lanto fiombres como mumeres, constferan que of condon dismnuye o

placer durante {a refacion sexual Muchas mugeres encuentran que of uso del preservatsno Sismmuye los
Slunfos cagnales fiacendo mofe

to, o mcfiuso Jolorose ef corte, Sin embargo, caasten condones (ubricados
que producesn una sensacon sexwal fumeda en la prell a diferencia de fos condones secos o empofradas. \Es
mmportantc dutinguar entre fos condonss gque twnen {ubrwados con una sustancia con base acevosa de

aquellos (ubncados a buase de sificona Mientras que los prameros pueden causar fa ruptura ol condon, en

L5 sequndos (a capa de sificena oe cuclie menos pegapesa cuando fa encoltunt se abre, y L1 ftumedad que
cubre todo of condion mdica Gue estos twnen menos profablidad de romperse y mas prodatifidad de
ayudar a gue el coreo resulte placenteras ademas. ¢

asten (ubricantes que se pueden obtener par separado

para usar en o med1da que sea necesaro CGaltan, 1988 -
Los terapeutas sexuales a menudo suguren {3 alternativa def presercatiio a los Bombres que twenen

proélemas co mantencr L1 erveawon Jurante of acte sexuall ya gque al quedar ajustados constrien

figeramente fas tonas

uperfurales del pene facwrdi fas ereccion

s Juras ¥ 05 orgasmos intensos
(MeCary, 19832

La mayor cauva de gue fos condones faflen en prevemr enfermedades s que fas personas fos usan sélo
"y 7 . r q P
parte del tiempao.

Los investigadores fian establecido que las causas mds comunes para que la gente no use condones
son (Galvdn, 1988):




)
&
9

<)

Creer que la pareja no estd mfectada.

INO creen que fos condones realmente funcionen.

Se les oftrdn llevarfos

Estdn demastados avergonzados para hablar del asunto,

que twenen micdo de que fa parga se
ofenda

Estdn Jemasiado borrachios o afectados por drogas para recordar, querer, o hasta poder ponerse el
condon.

Cuando no s¢ fevan a cabo ninguma de estas medidas preventsuas (abstinencia, monogamia, uso del

condin), deberan realizarse aquellas que se conocen como 'Sexo seguro™ este térmmno se refiere a flas

prdacticas sexuales que Swminuyen (a posibilifod de sntercambio de secrecwnes isangre. semen y flurdos

1azgerales) cntre {a parcpa como son besos sec

cancas, abrazos y masturfidgowon mutua.

(B) Transmision Sanguinea, -

n

)

Transfusiones.- La precencwn Se este Opo de transmision amplica detectar mfeccion por VI en

todos fos donadores de sangre ¥ cfimrmar {os productos que oo ercusntran contammados

Uso de agujas, jerngas y otros instrumentos punzocortantes.- Otra forma de transmision
sanguinea v

{3 que puedts wcurmr Jurante la aplicacion de medwcamentos por via intramuscular o
mtrzvenosa con agujas o genngas e esrerslizadas adecuadomente  Tambun exaste riesgo de
transmusion en of caso Se acupuniunsta, tatuanstas, pedicuros y simidares s1 emplean mstrumertos

punzocortantes tampocd estenlizudos coma os drbude

Drogadiccion intravenosa.- Frevenr (3 transmuswn en b usuanos dr drogas mtratenosas es

dificil, puesto que son grupes que se encucniran fuera JSof alcance de los mensajes educatros
habituales

Transmision perinatal - -Dada fa cfectividad que tiene 3 transmision de la aifeccion por VI de la

muger embaracada infectada a su hyo, es importamte, aunque compleja, su prevencion. La
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prevencidn de fa transmision perinatal se_fundamentafl principalmente en L1 difusion de medidas
educativas que promucvan evitar of embarazo en personas infectadas o en posibilidad de estarfo.

La prueba de Deteccion en (a prevencion Je la transmision.

Tanto el resultado posttico come el negativo implican 1 necesidad Sv que fa persona (leee a cabo medidas

de pretencion.

En caso def seropositreo. es con el vbjeto de etitar (3 transmision a otras personas, si se trata de una

prueba negatria, para que a persona etate contraer L3 infeccién.

L dxato e L3 estraregia Je sumnistre Jfo JSe

cocion a L1 poblacion depende de que garantice fa
confidencrafidad del resultado. esto s, proporcionar of resuftado al mecresado exclusriamente para eviar

que se fiaga uso wmadecuado do fa nfi

srmacuon

EL resultado posutcio permite (a nfentificacton

©

contactos. M saber una persona que se encuentra

snfectads, pucde informar a aquellas con fos que fa tenudo refacwones sexuales, o iz compartido jeringas o

agujas, sobre {2 comveniencia de que v reaficen L2 prucba y conozean su estado seroligico. Estos permite

informales sobre fos mecansmos de transmision Jo G enfermedud y (2 necesufad de medifas preventsvas

wWara Ardila ( 1989, La prevencion def SIDA puede darse a nyvel primario, secundarios o terciario:

- Prevencion drimaria.- Us mejor impedir que se presente b enfennedad que {Tevar a cafo programas

remédiales. s precuso aumentar of mimero de ingestigadores on fos problemas del ST fo cual

implica mayer presupucsto. asi como (evar a cabo programas masrios e informacion sobre fa

enfermedad, sus manyestacwnes, su curso probable Jde evoluciin y fa forma Je cvstarlo

2)  (Prevencion Secundaria.- (uando s presente [a omifeccion, es preciso msistirfes a [os sujetos
scropositrios que consulten af médico y al psicologo en_forma regular. Deben ecuar of estrés, en fa
medida de fo posible; no alterar of Nistema Nervieso, el Sistema Inmunofdgico nz of Sistema

Cudocrine, aumentar (a fnmunocompetencia; ¢s muy importante tratar de no contagiar & otros; usar
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condones al tener relacwnes seaxmales; incluso se recomienda enserarfe al paciente las wentajas de (a

masturbacion /solitaria o con Ofra personad) para e11ar riesgos.

3) @Prevencion Tercraria.- La persona infectada de SIDA, cuya enfermedad se encuentra en estado
avanzado, necesita tratamento pswoligwo para enfrentar (os ultymos penodos de L enfermedad. ‘Es
importante que eof terapeuta conozca que of SIDA afecta af Sitema Nertroso 'y que se puede
presentar {3 denominada demencw asocuada con ef SEDA Se recomwnda  usar terapia del
compartamiento en sus Jriersas modalidades: relajacion, reestructuracion cognroscifua, terapia

conducrual cogroscitva Je la depresion y ofras,

Como se obsertsd en este capitulo, La vie Je transmuion mas frecuente del VI es fa sexual Clerto tipo de
conductas, come L3 Je tener tarias parepas sexuales sea cual sed su preferencur sexual o fa de practicar fa
bisexualidad o (3 fiomosexualifad s tomar medidas de proteccion, aumentan el nesgo de contagrarse con
el VI La forma de actuar de {05 indiciduos en todos (os dmbitos, mncluwfo of sexual] estd determmada

en gran medida por fas cxperencias gue afronté durante su desarroffo pswcosexual.

La actitud que un sujeto presertd hacua personas con SIDA y flacu Lo posibifidad [fe estar bien

informado acerca Jo medidas que pucden procararse una 1nfa sana que fo proteja de contraer of VI y

orras

fermedades), dependera Je fas caracteristicas psicodinamicas que hia adquindo desde su

nacimeenta fiasta ef momento actual

1.5 SITUACION WDEL SIDA LN MEXTCO.
Tendencias cn México.
La fiistoria del SIDA en Méxgco s¢ pucde resumir de [a siguiente manera:

Los primeros casos de ST fueron diagnostwados en 1983 en extranjeros residentes en nuestro pais. En
1980 se inicia en (b5 bancos de sangre La utifizacion de prucbas serofdgicas en donadores, (o que permits

Jetermnar L1 magnitud de a2 mfecocn.

En México Je 1986 sc publico i Ley que cstablece fa obfigacion de practicar prusbas en todos los

donadores de sangre. "EL Consejo de salubrdsd General establece cntonces que el SIDA es una



enfermedad objeto de vigilancia epidemioldgica y que debiw ser notificada en forma inmediata y
obligatoria

Tntonces se Kicicron modificacumes a (a Ley Gencral de Salud Tundamentalmente se ratifice fa
obfigacion de notificar de mmediato fos casos de SIDA y seropositicos y se profitbio la comercializacion

de fa sangre (‘Ualdespino, J.L£: Garcia M. L., Izazola .

crtado en Nepilfveda J. 1989)

Los primeros casos nottficados en IW&3, corresponadieron a fiombres homosexuale

Lste

grupo desemperio

un papel mmportante en fa transmsion g foméres Bisexuales que representa of segundo grupo en
\ &

Srecucncrs;, Lichios casos representa wn puente para (3 tranymision entre {os fiombres fromos

vuales y (a
transmision feterosecual facta £as muperes (160l p. 2700

Podemos Jecin, en térmumos gencrales, que (3 epidemiz de SEDT en Mégeo presenta un patrén cada vez

mds Aeterosexual mis rural y gue 3 transmision sanguinea s¢ encuentra 6apo control st pasé de ser

una eputemaa S ombres homosexuales s mujeres tras

undrdas, a

o cada ces mas un padecimiento de
transmision fieterosexuaf.

e frecho, en mujeres adultas L transmsion feterosexual corresponde actualmente a La mitad de todos los

casos acumufados (52§70t pero a1 considerams fos

casos notificados durante fos terceros tramestres Je
1901 y 1995, temos que of porcent e aumento Je 42.5% a 80 Tl on esta cateqona, siendo de TN.0% en ef

tercer trunestre dof presente ano

La transmsion s

(uafl en fiombres aiin ex predinmnante omo, Bwexual pero L transmiswn keterosexual
tambicn muestra una tendencra al aumento, pucs fa pasado de¢ 21.8% en of tercer trrmestre de 1991 a

20,3 en ese tromestre de [9Y5 32 30.7% en e di [0

La mortalidad por SEDA en fiombres entre 23 y 34 aiios ¢35 ya motaio Jde serta preocupacion pues se fa
desplacado rapidamentte a bos primeros lugares. ‘En 1902 fue {a sexta causa de mucrte en este grupo a
nyvel nacional y 3 cuarta en el Distnto Federal y en (2 octualidad fia aleanzado ya ef rercer lugar como

causa de muerte en este grupe Je edad’




Hasta ef 11. de octubre de 1996, el Registro Nacional de Casos de SIDA cuenta con 29, IV casos. En Los

casos notificados durante ef presente afio se continua obscrvando retraso cn fa notificacion.

La estimacion del nimero real de casos de SIDA en Mexaco es de 41,715 al corregir por subnotificacion y

retraso en la notificacion.

Edad y Sexo.

Durante los terceros trimestres de 1991, 1995 3 1996 [a mayor parte de los casos notificados ocurric en

{os grupos JSe 20 a 49 artos. {Ln €508 grupos, entre el F4.8% y ol 77.8 de (os casos correspondis a kombres.

Del toral de casos acumulados fiasta 1996, tanto en lhiombires como en mujeres, ef 0% pertenece a estos
grupos de edad, correspondiendo of 31.5% al grupo de 20 a 29 anos, al de 30 a 39 ardos ef 37.8% y al 30 a

49 afdos ¢l I18.0%.

Los resultados del andlisis por tasa mdwan que fos hombres estdn sets veces mds afectados que las
mugeres. ‘Uno JSe cada 556 fiombres Jel grupo de cdad de 30 o 34 aros se ha visto afectado por (a
enfermedad, en comparacion con una de cada 3,952 mugeres Je este mivmo grupo; en el grupe de 35 a 39

ados une de cada 603 fiombres se fia tusto afectado, en comparacion con una de cada 4.032 mujeres.

La razon fambre,/muper os Jdiferente sequn s grupos de cdad. «Para los grupos mds afectados (25 a 39)

esta rason varia enfre 6 y & fombres por cada muper afectada, micntras que es de 2.1 en el grupo de

menores de 10 anos.

Distribucidn Geogrifica

AL comparar Los casos acumulados para este tnmestre entre 1991 y 1995, se aprecia que en 19 entidades
Sederatitas ef mimero de casos notificados en 995 _fiee mayor: solo et 11 fue menor y dos permanecieron
s cambw. ‘En contraste, fa comparacion cntre [995 y 996 muestra que en 18 estados se notificaron mds

casos de NID/Y; 13 reportaron menos, v uno permanecio igual

Def total acumulado de casos, 16,170 (55.-1%) se encuentra en ef Distrito Tederal (84.4); Baja Califormia

(67.6); Jalisco (64.1) y :Morelos (51.7)




Las entidades con menor frecuenc ta sneidencus son: Guanajuato (10.9), Chiapas (11 1), y (Durango (11.5).

Las entufades con mayor rasion

casos por fiabuante sons [ Distrto Federal] en donde uno de cada
1,185 habitantes tiene N

DA o fa fallecido por este padecimienty; el estado de Baga California con uno
de cada 1,479, y ef estado de Jalisco con uno de cada 1,500 habieantes.

Categorias de Transmision en _Adultos

Ef andlisis de fas tendencuas por factor S resgo en adulftos, indica un smportante descenso en la

transmision sanguines, que represents ef 19.4% de fos casos acumulados hasta of tercer trimestre de 1991

Y descendii a 8.4% en Los casos acumulados fiasta ese trimestre de J995

Para el tercer trumestre de J996 ef 6.3% de Loy casos vn adultos, cuyo mecanismo de transmisian se conoce,

adquirss (a mfe

cuin por esta via.

La proporcion Je casos atnbuibles a transmiswn ficterose.

ual en cambio, aumenté de 24.4% de fos casos

acumulados hasca of tercer trimestre de [99] g 3300 on (W9 Para ef tercer trimestre de 1996 fue de
36.5%,

Ni tomamos en cuenra (a1 transmiswon sexuafl ent su compunto, fis cifras son Je 79.3

91.2% y 93,6y de
VI, 3% respectrvamente.

Uhna de las cifras que mas A cambrado es la de by cas0s en donde el factor de resqo no_fue documentado,

que fuc de 10.0% en 1901 y de 2.4 en (995 para 996 fue de 33.3%,

‘Ln of total de casos acumulados hasta ef 1° 4o octubre, of porcentaje di casos no documentados es de

28.3%. ‘Esta cifra se debe fundamentabnente a que afiora una proporcion de casos cada
4 E proyp

= mayor, es
captada mediante certificado e defuncion y dicho documento no consigna vanables especificas sobre
vigilancia epidemliogica de SIDA.




Fombres.

En los casos acumulados de $SI'DA en fiombres aduftos fasta ef 14 de octubre de 1991, 1995 ¥ 1996, en
fos que se conoce ef factor de riesgo, sc obserta una tendencia af aumento de los casos adquiridos por via

sexual, que fue de 86.3%, e 93.60% y de 95 3% respectrtamente,

‘En cambio, bos casos por transmision sanguinea dismmuyeron de 12.1% en 1991 a 5.8% para 1995 y a

4.5 para 1996.

Jeasta ef 1° de octubre de [996 s¢ fian notificado un total de 24,635 casos en fiombres adultos; 6,813

(38.5%) son fiomosexuales; 4,771 (27.0%) iscxuales y 4,387 (24.8%; hicterosexuales.

‘L total para (a catcgoria de transmiswn sexupal se fan reportado 15,971 casos (90 3

Mujeres.

Los casos acumuladios en [OU] 005, 1996, fasta of 1% e octubre respectiiamente muestran que [a
proporcidn de casos arribuibles a transmiswn sanguinea fia tenido una tendencia a Jisminuir, pues_fue de
S9.7% e 1997, o 25.0% en J9O5 y e 22.9% on 996, En casos atribuibles a transmision ficterosexual
fubo un wicremento entre 1991y [995 de 40.3% a 72.0%,. Para ¢f mismo periodo de 1996 qumened

76.6%

En of total de casos acumulados fiasta este trimestre de 19960 se fan notificado 3,796 casos de mujeres

adultas:

2 F% sc atribuyen a transmision ficterosexual y 47.5% a transmision sanguinea Dentro de esta
dltima categoria :f 1.8% son exdonadorss remuneradas de productos sanguineos y 0.&% adquaric fa

enfermedad por otras t1as de trunserniswon.

Categoria de Transmision por Edad y Sexo.

La mayor proporcion de casos atributbles a transmision sexual en fiombres sc presenta en (os grupos de
edad de 20 a -4 anos, son o5 de mayor actiinlod sexual para esta misma categoria de transmision, pero

en mujeres, los grupos de edad mis afectados también estdn entre os 20 y los 10 avios. ‘En [1s mujeres el



grupo de 15 a 19 atos es el que presenta mayor proporoion de casos de transmision sexual] ya que (3 mitad

(51.9%) de Los cusos que s notficaron os estd edad, corresponden d esta categona.
E s

Los casos en fiemofificos se encuentran mayortanamente entre escolares y adofescentes. \En cuanto a los
casos en Jrogadictos mtratenosos, exasten [98 cdsos on hombres por cada caso en omugeres, tomando en

cuanta s categorias Je fomose vuales v droqadictos miraienosos.

Ln fos casos perinatales ne sc observan diferenctas impartantes porsexo y {a mayor proporcion de casos se

encucntran en los Lictantes y preescolires

Ocupucicn

De acuerdo con la dutnbuciin por rama de ocupacuwon y sexe, fa tasa mas alta por millsn de itabitantes se

presenta en los trafagadores de serciwcwos puiblicos cor 2, 397 para este mbro de ocupacion existen 18 casos

de NIDA en fiombres por cada caso en mugeres. fa

segundis tasa Jde apcudencua corresponde a fos

trabajadoris ol arte y o copectaculos con L

P casos por millon Jde fabstantes, con una razon fiombre

mager fe 3T L loy profe

weales ocupan of tercer fugar con 2,114 casos por milfon de fiabitantes, en este

GJrupo L2 refaciin por sexo o8 e und muer afectada por cada cincusnea y cuarro fiombres
Iustituciones Notifwantes

L1 anstizucion qué aomaila L3 mayor proporcion de casos Tegistra

2 N8 con 14,165 casos

A8 S0 ef LM NS i nosificado Ve cases 32 9% 3,34 casos (11.87) han sido notificados por

otras mstiruciones y CINSNTT fra notificado 1,995 casos (6.5%),

‘Evolucion de fos Casos

Def toral de casos, 16

L 332 fan fuliccido y corvesponden al 55.9%, contindan vivos 10,763 (36.9%) y se

desconace £a coofucion Je 2,100 7. 2%)




Casos

Casos Acumulados de SIDA por Edad y Sexo
México, 1° de Octubre de 1936
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II. SEXUALIDAD
2.1 ANTECEDENTES HISTORICOS
Los antecedentes fitstoricos sobre (a sexualidad iumana, han sido concebidos desde diferentes momentos 'y

contexzos, por eflo ei necesano tomar en cucnta como se fian engendrado y contemplado desde Siferentes

perspectrvas.

En la Cultura Grwega que es orra de Las inffuencias en fa conformacwn Sel concepto de sexualidad
fiumana en occidente. antes de ( rsto, consideraban af sexy como una ffosofia naruralisea: como un
placer que debia gozarse, e muger y ¢f carin tensan los misinos derechios. :Mac(ay (1990, menciona que
cuando ‘Csparta Conquisté tenas, a filosofia espartana autodiscipiing riguda que mcluye (3 etatacion

del placer y del fujo, casy destruyen af naturalismo.

Femdndes (1987), menciond que cuando se conforma of estedo camban las condiciones que modifican {1

gualdad y ¢l comportamiento sexuad se aprueba of matnmonio consanguinco pars proteger fegalmente 3

propiedad. con {3 Jderrota de jltenas aumenio fa homosexualidad, fa prostzucion y {3 pederasta,

provocandu ef coos. por Lo qae Nocrates, sHMaren 3 clnstoteles postuliron que o Jdebia caltrar (o cmtua’y

{a sabidura, asicomo evntar Ly pasiones twlentas en fas cuales estabg mclunda L sexuatutiad

Los gricgos se guraron por el ascetismo cu Jonde of cuerpo era consuderads a2 base e pasones irracionales,

L sexualidad cra mdigna, baja v avenqoncante

A partir de Cristo of concepro de sexualidad fia temido una ctolucon fistorica que se v reflerada en
otros pensadores como Los Teoldgus Nan Pably (2-67; Nan gustn (353-4300 y Sante Tomdis de Aquino
(1225 1274,

La tradwion cristiana turo diferentes interpretaciones de acuerdo a estos padres Se (a3 Tglesur

San Pablo (cnrado por Ferndndez, 1987 se cpuso a toda expresion sexual furra def matremonio y dijo

muchas cosas contra L3 gnmoralidad ;1 partir de este tealogo, exastis, el prejuicio hacia la sexualidad]

como ‘pecados de (2 carne’, por fo que se buscaba solp fa procreacion de fos fiijos y se establece urna dobl

ty
(M



norma de moralifad] (o de los aspirantes a [a 11da supertor y {3 Je fos débues. Ef matrimonio era para

o5 fionorable pero be corgimidad era um estado supenor.

San Agustn. (354 - J30 D0 _fundamenta su posicton en Platon ifa razdn como bien supremo’ la
procreacton era consideradls fucna, of placer estaba cancelaae af pecado ongiafll ya que dentifico ésta
sy camsadera L1 uctuadad sexual una enfermedad que se

do Lo carda del nomb

como Cosaciaen
transmire de ung generacon 3 otng, Samismo. por g parte Me(ary 1991 mencwond gue segadn San

crar su maama glorne a traces

Agustin, recfiazo todos Los placeres Je (3 c1da y fas mugeres, sofo po,

L1 virgrnded permanente

fongra crrstuang. o0 Gasalla en ef pucto testamento x en L adeologaa de

INTUIO T 1085 sefals gue (o e
Santo Tomds Je Aquino. ost come antenonmente san ljustin fabue amtentado facer unag sinteses del

Fensanuento crweane, Vg gue fatna crectdo o ovden tematico, Jera o fue s fasta of siglo XTI que

Leho i ursy s (0grd spEEmArsar. 1t és de Ly sumas © trutddos. fue Nanto Tomds T quame gquien

st orden

cun curdedoss def percamwnio cristuine que st 26

na Lk

fLzo wng retisron el

ermdrico. S P co cclectioa, su amntesys mclyye elementos cristwanos y ono cnstuanos, s mfluido por o

L nudios. fatiros v musufmancs

BT ANR)

Slosofia arwsrorefica, persa

o el srgles NVTL of eseado contrala o £ indienducs v su sexvoidad] con £ poswcion de que ef sexo
' . 7 q \C

YRghdld

PEPTErTIa N CorrompLL por {0 Lanto s fennin Jue

v sexpales estrictamente Jiferenciados. (35 posturas ¢ ef corto wreerpretacton moral] servean

Los papw
una estrucrura socwl agrana patrareal, cn donde las muperes eran sevuales oo paras (G reproduceisn y

asexpales en cuanto al placer, ass come Pl 2l mands para que nae se dudara de Lo parermidad de s

frandad Lo L0 Sombres, af Gomonar a L1 miger y someterfa

firjos. o Je L3 sl

Foucault [JO0 1 Swoe que fasta fines del syfo XTI exasten tres grandes codigos explicites, fucra de las

regulacines consuetudinaries y de fas coaccrwones sobry L1 opnion, reyia Las practicas sexuales:

* Insticuto Nactonal de Jistona.



=> L Derechio Cancnico,
=> ‘Ef Codyjo Pastoral Cristiano.

=> La Ley (11l

Cada uno de eflos _fyaron {a manera, L1 finea drvsora del compontamicnto, entre o ficito e ificito Fero
todos estaban centrados on fas relactones matrmmonales; ef debor conyugal G capacufad para cumphirfo

fa manera de observarfo

Tambicn sefiala que cn el siglo XIX, el sexo_fue defimido de tres maneras:

1o Como b gque es comun af iombre y a {2 mujer,
2. Como fb que perteniece por exvvlencnr al Rombre y falta por (o tanto, a ks mujer. pero también,
3.~ Lo que constituye por a1 solo eof cucrpo de Lo muper oneutandolo par enters a fas _funciones de

reproduccum

War 82 reovra Jo fa cvolucion, L sexuatntad fue denommmada Sucna o malia en tenmines frolbqucos , uno de
Con ta e fo fa ¢ 1utad fue J RAN: L ¢ frolog Je

(RSN LAY 24)

fos aspectos mas peligrosos desde ef pus

Mogues ctoluck nnias, o5 gque 3 menudo, son

ardizades para pustificar fas diperen

§ seovnales entre fox

mfres y fus supere:

Lo fa cpeca TWwtoran.: Jdesde <f

e pHa crstzane of eaquema que repa o sexualidad es que Los

trones cran Livs aeres o

daice, 3 o L

eres wran sere. puros, asexuales. Esta creencia se mmpaso Jv
Sormas dunntas. como ubrar of cucrpo do Lo muger. postaras pant el cotto y supreswn de normas

alternaticas fin este r

men. 3 sexualunfod o5 cuady

wamente encerrada, la Ley duta a a parga

fegitima y procreadora Sentro del marpmonyy Lo gue 0o apunta a la generacion o estd transfigqurado por

efis, 31 o tiepe sitw ot ey, so o Sentra tal e ympuesto. negado y reducide af sifenco. ‘Ef punianismo

fhabia ampucsto decreto Jde profibicion, mexastencnt Y mutsmo CELsexo pues fiz vado prosiis

tuchado.

enmascarado, wnorado, censurado. negado y sifenciado.

Jor su parte. La bofogur :Médica ante of incremento de enfermedades wenérras, se aventurs alestudo de (a
sexualidad, a pesar de cxistir ef temer o fa censura eclesuistica y crtif, descubriendo (3 causa de (a

gonorrea. fa stfifis. [z penwifing resulto ser efica= contrg esta dltona v algunos médicos se resistieron a su



uso, argumentado que of mwdo a {a enfermeded era una forma de mantener (a3 moral sexual de fas

personas y que las enfermedades eran un castiqo para quwnes violaban [as reglas.

Jel conocimento cwntifico on ef comportamicnto scxual, _fueron

Segin Giralfi (NN s atances
mediante ef Pswoanafists S Treud, quien constfero L neuroses como resuftado de fa moral sexual

culturall que ecsta enfermedad cs el producto e (3 cxagerada represion sexual Con el pswoandlisis se

ar COHCIZNCLY Con Iespecto a este

precendia atacar fas Bases de {a represwn sexual y contnburr g o

proffema. £aas aportacioncs de_frend fian sifo (as sijuwntes:

1.-  Reconovumiento Jo que todos (os seres Rumanos en todas s edades son seres sexuales, ademis de

sexnados

analzi centifico.

CEOBICEO JE 1 CSIAc I

e L sexualidad fumand puaeds y dete

Hzcdrraga 1980 ndea que a prncimoes Lol snglo XV fiswofogus y L cxpenimentacion cwentifica se

retolucumaron con Menry Hacclook Lills. quiin mtroduro L acentud So ver L2 sexualidad fiumana como

¥ que Jebia ser citudado, propuso L educacwn do la

unoanstrtuto normal guae s pucde repremirs

Serecho Je que of fomfPre v {2 mujer tenen que Jdibfrurar of plicer sexpal

sexpalidad] dignifue o

astmismo, suprome of caracter defictico que se daba a las desticones sexuales v de morbosa a fa

masturbacion  Graldo (198N mencena que Haoelock s previo, desde Inglaterra, L explotacion y of

estudio de I0 que L2 conducta reafmente es, miestagands (0 que (i gente normal face en su vida crotica.

fioe que: Gert Ellis cstudio of sevo. amor. matrimonw vy fa. relaciones familiares en

LeTary V97

EUL e Amienca, exanine (s actitudes Jue sutbnente se expresa est anuncios, (bros, revistas y peliculas.

Coneluyo que nuestra madecwads cducanion hia ocaswnado represin newrotwa o mbubcion de fa

expreswin sexusl normall afectando gratemente nucstras TLIAs y comportamuentos.

Gagnon  JONO refiere gue on {05 ultnnos 20 wfios, se desarrolls & que parece sor una amplia vanedad de
Yag 7

terapuas sexuales. J partir de {os trabagos S Masters y fofinson Se s arias 00 s, ha haSudo una ruptura

en Las técmicas Jde rratamiento, e fos problemas sexuales tpicos gue habian prevalecido hasta of wltimo

3t2dos mediante una

siglo, ya que durante cass -1 anos. {os protifemas sexeales fucron definidos y
o, ya o, r ¥

combinacion de £a L.y y (3 psiquiatria v na muy efiwcas por of psicoandlisis.




Masters v Jofinson (1960), reafizaron estudios de anatomia v fisiologra en laboratonos para tnuestigar (a

xual fiswligica, sus resultados oftenwfos destruyeron mucfios mitos que giraban alrededor de

respuesta
{a sexuafidad, Propusieron procedumientos terupéuticos para las Juifuncuones sexuales. marcando nuevas

bases y una nueva era para fa Nexologia

La terapta de Masters y Jofinson, que desarrollo a_finales de 1960 3 es conocidp como Terapa Sexual

Directa, esta asoctada a L rama de Lo terapu pswcologicd de (@ modificacion def comporramuento.

En fa miestigacwn sexual, fufo muctios poneros como Henry Ifacelock Eflis, Freud, Kincey, :Masters y

Jofinson, prequntindose porque fas personas descabean o relacwon sexual de donde proventa ef Jeseo y

como pusden satesfacerse

Gracras g fas aportaciones de (05 antes mencionados, surgen centros de estudios Je torapis sexual, L3

sexelogia como ciencia surge con una_fuersa desviadora, que dermban crecncas falsas sobre £2 sexualidad

fiumana.

- cnstwnag, en L2

ctos que fran tenide [ay Jylrentes perspectrivs: griegas, romand.  jud.

representacion cognoscutita Jel concepro de seauaflidad fumana, se manifiesta en as posturas que

adguiere of accidente. se reflefa ew que aun o5 contemptada para La reproduceion, dentro del matrmonio,
en_forma fictervsexual] y sobre todv, fus pautas de conducta que La moral fia sndicado como algo sucw y

tas raetas generaciones. {1 muger mo esta en fa misma posicion qus i

QUCTGoTants so aun trgentes. L ¢
noowT Bwn o5 Cwerto. que por aftora estan

del fiombre, g pesar Se que sc fia mtegrade o fa producee
abriéndose camine, (05 roles asigRados soctifmente s¢ siguen reproduciendo y o contemplada aun como

mas pastta v af fombre como tmuis actrty on todos fos ambitos, por fo que no tendrus que ser distmto on lo
sexuafl

SCIENTIN SEAXUALIS (0 como aproxgmamos al objeto del desco humano).

Eazsten dos tendencits que aproxgman af opero def deseo fiumano. La que hace referencia a {a sexpalidad
9 pre 4

¥ asu gercic o como ol mitif clandestino Je fa conducta fumana (Foucault, M., 19874 Otra, aquella que

o> fia aceptado como una funcion mhierente af desarroflo fiumano, la que va s aili de Lz _fancion

ry
3



neproductora; reconoctendo la capacidad erdtico - orgdsmica, asi como ef derecho - y responsabifidad - a la
autosatisfaccion y {a satisfaccion de {a parega (Masters, 1) y Jolinson, V., [979 y, 083, y Naplan, {,

1982)

La Accion Oculta del Sexo.

Michel Foucault 1987y Paul ' eyné 14 ¥ otros, scralan que (a fitstona de (a sexualidad taf como (a

conocemos, tutv un mmpulso en fa Edad :Medra. Se afianzo durante [a ¢poca victorana y, se resienten sus

Lo Y

efectos afinales 4ol s

A esta aproximacion o subyace un discurso Giofdgico ¥ uno teolquo y, requicre de fa partwcipacion de dos

actores vy un método ol aadadano comin, el sacer. spucs ol cwentifico: y fa confesion

cpostertarmente, of mitodo cwarifico

2 mod:

Durante of renacer de fa clencur twnen auge (s cwncuis naturales Lo médico, con su enfoque

dicotémuco, mfluyo en Loy oseudios sofire {2 sexualidad Ln consecuencu fiay sexo normal o sexo anormal

2 s¢ o pucde concebur o dos maneras: come un campo de accwon patologico (Toucault, M., 1987 o, como

una etwlogia especificad que subyace a fa conducta fiumana (freud, s, 1979

Las caracteristicas que adquieren (a nueta cwncia son fas sigusentes:

== Una codificacion climca Jdef facer hadfar Lsto quicre decir que Bay que traducir el discurso en

térmmnoys entendibles v aceprables.

= Contiene un postulado de una caspafifod general y Sifusa. Se fabla de una etiologia sexual de la

conducta humana.

= Contiene un princpio & Latencu mirmseca” o fa sexualidad Lsta se encuentra “afiv, dentro def ser

fiumano, ew alyin lugar, gerciendo ofrctos andestios sobre of desarroflo de Lz personaludad.

= (ontene un patron Se fnterpretacion. Ef sujeto af hablar dice su wverdad del lado oculto de su

exgstencia y, requicre de alquien que, desde afuera, le seiale cuial es el contenido sexual faternte en su

discurso. ‘Esto pasa a constituirse como (o nueva verdad.

t
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= Se caracteriza por la medicalizacion de {os ¢fectos de {a confesion

Cabe destacar {a umportancia Se fa mtermafizacion, porque permuse {legar af punto donde sc encuentran lo
social y fo mditviduall Michel Foucault (IW87), menciona que, {o que cn prncipw fue norma smpucsta, se
contartio en necesidad sentida por of sujeto, que se encuentra dispuesto a satisfacerfa. Entonces. (0 que
era un Jeber s¢ toma Jdesco. necesydad mdvirdual de sacar fuera ‘algo” Je adentro que fucfia por facer

pubfica su aparicion

A este senalamiento el autor francés agregariamos que. no sofo se mternaliza of deber - deseo de
confesion, sine tambuin of Liscurse cwntifico que gira o tomo a aquello que debe ser expresado. (Discurso

que casien su totalidad hace referencia a fos clementos morbidos Se (a sexualidad.

Astmisme. se intemaliza of Jeber sentir culpa”ante (2 perspectrva def efercicw sexuall
Mas Alld de (2 Tuncion Reproductora
Ante esta postura hecemos {as sygurentes reflexiones.

Se pretende dar un gire de 3ot grados en fa concepeton y practica de fa sexpalidad y, se inscribe en la
tentasiva de resofver L1 contradiccon creada por ambos discursos. For un (3do siquen imperando valores,
creencias y actitudes engendradas en of pasado y por otro, fiace su aparncion un discurso de mayor

libertad

2.2 WEFINICION WE SEXUALIDMD

Ll concepto So sexualidad planzea un gran ndamero de prequatas. porqué en general .e twnde a
confundirlo con la definicion de sexo, ¥ en elmegor de oy casos. a explwaro de ucnerdo a un rof sexual -

cultural def indivifuo o como resufltado de una serie Je respucstas fisioldgicas a unos estimufos corporales.

En una enciclopedia se define a la sexuafidad como:

"Conjunto de comportamicntos refatrvos al mstinto sexual y a su satisfaccion” En La muma, se describe

“nstinto” como. Disposicion pswafisica fiereditaria, comin a todos los individuos de una misma especie y



causa dv {as conductas pecufliares de cada una dc effos. (Enciclopedia Safvar ©iccronario, (De. Salvat
Mexgcano, 821, de C1) NMéxace, 1983}

Otra definiciin di sexuafidad sera:

Ko fas caracteristicas 6o

gicas, psicoligicas y socwculturales que
nos permiten comprender al mundo y crorfo a traces de nuestro ser como fombres o mugeres. Ly una parte

nuestra personalidud e whentudad y una de fas necesidudes frumanas que sc expresa a tratés del cuerpo;

es un clemento baswo de L femmeidad o masculinidad, e fa autonmagen,

desarroffo personal L parte e

fa autoconciencia, Jel
desen para fa satsfoccwon personal Estimula fas necesidades de

establecer relaciones mterpersonales sygrificatitvas con otros <0 ilson, R 1977)

Lo wdentwdad sexual es of us

recta psicofogico de la sexualidad 'y comprende tres elementos mdrowsibles: (3
wlentidad de género, ef ror de geénero y fx onentacton sexual <Money ), 1963,

s Lo wlentidad de qenero, que o5 of aspecto psico

wico Je fa

sexuafidad, o5 of sentirse fiombre o mujer'y
estarfo externamente a traces JSel rol de genens, que s

manfe

todo {0 Jue una persona face o dice para

mdicar a otres y o asi mismo, of grado en of que ac es fombre, mujer o imclusive amboalente. (Money. ).,
1965 La onentacon sexual se refiere a fa atraccwn. qusto o preferencia Je fa persona para
comparicro sevual,

Se debe tener prosente que of ser iumane o5 un ser soctal pues se concife asoctado con otros formando
grupo donde cada quien satisface sus necesudades fiswcas, afectreas y sociales.

L mofded of comportamiento Jde fos miemros Jfe f1 socwedud con
L fin de lograr fa concrtenca socwal Lote moldeamiento incluye fos patrones de L conducta s,

Lia cultura fealores, nmormas, creencuy, ete

xual, pues
¢s necesario para {a interacewn socwal Ernt cada persona, dependiendo de su fitstona psicoligwa, el
contexto twne diferentes efectas y

. s

fra formado intermamente cn un wnterfueqo con ef
exgerior.

La sexualidad reabe mflucncias sociales, econdmicas y cufturales, mismas que molfean 3 manifestacion

del sexo biologico en fa conducta de relacion con ef medip ambiente ¥ con nosotros mismos, esto nos hace



pensar en (a gran mmportancia de los_factores externos que influyen en [a _formacion de (o sexualidad,
como son:

@)  Los estereotipos cufturales. son of grupo de acuerdos implicitos que permyten a un grupo de
personas cooperar y funcronar. £s1os no son extatues, {a sociedad fos transforma a trates def twempo

segun (a3 condicones cconomwras, politicds, ety

6)  Los estereotipos de género. Non (o5 acuerdo socrales generales sobre [os roles que se asyna tanto a

fiombres como g mueres. Tanio fos estercotipos culturales como {os de genero. Seben ser o

suficientemente rapdos como para permitir of orden, asi como flexables para depar que ef cambw se

Teve a cabo.

¢} Los esquemas de genero Es a percepoiin que adquiere of sndroidua dz (o que fa socredad espera de

él como frombre v como mujer ¥ ue se transmue 3 traves de L fam:fia que fe da ef indriidue un
seneido Je wdentidad

En cuanto al concepto Jde sexe, se descrbe de esta manera:

Condicion onpinica que Jistingue on ang espece Jos tpos de mdriducs que desemperian distonto papel

en Lo reproduccain. D sexo o5 un caraster fiereitano transmatudo por

s lieserocromaosomas.

i se consuderan estas Jefimciones como Las que condanamente manga La gente, se pusde observar, por
um fado, que se trata a fo sexualfady alsexo come parte finofgics Jof tndreudue. heredado, v cuyo fin es
Lo reproducciin. por otre. gue (a cducacion aparentemente ne debrera wmfluw pues ya nos tiene mdwcando
o que scremas: fombres o mujercs, seqiin (3 morfologia gemealy si acaso, f rol vendria determmads por
L1 soctrdad en Jue naseImos pero nuncd suesteas pertenencias sexuales o de ofpeta

Se perfila claramente, que Los mdstrduos que piensen Je forma Cwologisista” cerdn otras formas Jde

refacion sexual (como L1 Romosexualidad o 2 Bueq

fidady como enfermedades. desviaciones de fa

‘normalidad” o peor ain: como vicios. Tambun es obvio, que pensando ast. cualyuier relacion que no sed

coital no busca ef ‘fin" propio de (3 se:

salifad que serna {1 reproduccion. y voltercmos af pasado /quizd
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sea ef presente) que negaba La satisfaccion o placer al acto sexual perse y que, en ocas
individuos de culpas por sentirlo

iones, flena a fos

Se ha discutido fa sexualidad amplramente, st es una caracteristica del adulto o si todo individuo posee
una sexpaflidad Jesde of momento del nacamicnto, de fiecho, desde que nace y dado Jue presenta genitafes,

ef mdividuo es reconacido como sexnado 3 ya se {o ubica socialmente en una de dos categorias, fiombre o

mujer. un sexo asignado, basado en un crnteno puramente morfologico: {a sea

validad es un tema polémico
¥ sequn ef cufoque. corresponde a un asunro Jiferente.

Desde of punte 4t vista Riofogua, £ sevuafidad sena “un procese fis

ofigico naturall comparable a otras
_funciones naturafes como pucde

cr s resprratona, fo intestmal o {a urinar

L en of que of sexo es {a 6ase

Gwlogwa y estd JSofindo como el conpunto e canactenstcas anatomucas y fuwioligicas que en fa

especte fumana ofy i al caron e 1 muper v que, af complmentarse tiene en si fa potencialidad de
£ reproducern

Como se observa fa concepesn el diccionario comade en gran medida con esta d

inicion, por o que
podriamos Jectr gue estamos regqidis por und vision bwlogista del asunta

Masters y Jofinson (1970 tambuin aceptan un aspecto caltural en fa sexualidad que, o partir defl sexo
Bioligico, surge un rof sexual para of iomére diferente del e fa mujer,

Wesde of punto de vwta cultural fo agresion sexual se fia aceptado como un modo de expresion def
fombre, una parte mtegrante de (1 investifura Je su papel Jominante dor o comin, ef erotismo se fia

fiecho sinommo Je masculinidad y se g transformado en aljo sumamente ansiado. La aceptacion de

erotismo femenino ex tan tarable como las culturas de nuestra socwdad,

Como dato informatnio, en L3 cultura occidental no se fia aceptado del todo un papefl sexual para fa mujer
en el cual participa fibremente.

~Por tanto, {o normalen (a sexualidad desde f punto de vista seria:

1.

La refacion fieterosexual, es decir entre un fiombre y una mujer.




2.-  Que se rrafice esencialmernte con fines reproductrvos.
3.-  Que los rofes queden claramente definidos entre un actito que ‘penetra’, que es el fiombre y un

pasruo que vecibe” que es (3 mujer.

Desde ef punto Se 11sta Lo cierta onentacion S L Pscologa socral, defendida por Alvarez Gayou, fa

xualidad es el punto donde se reiinen el sexe bioldgico, of sexo de asygnacion y la identidad de género.

Se flama sexe bwligico a fas caractensticas_fisicas detenmmadas genétwcamente; ol sexo Jde asygnacion es el

sexn que Lo confiere al infunte fas actirudes y conductas que fo rodean condicumando g su vez en )

actitudes y conducras esperadas y por uftuno, 2 wlenndad Jde génere que es (3 vrtenca psiquica 'y

emocionall obternida mediante of proceso de wlentificacion, esto vs, de pertenecer af sexe masculino o

Semenuno,

For tanto, hablar de sexualidad oy hablar def ser fivmuano mtegral ¥ cn su torafidad. o5 hablar def ser

biofogico, del ser pswologico y def ser social

Con (o gque se refrere a (o socrall 3 sexvalifad se ubica en fa_fumili;

N s por esto que para fograr un
verdadero cambio de actitudes on {a sexpaldad, of CONAPO ~ pina Jue es necesano actuar directamente

sobre ella, como une Je los facteres que infTuyen en (3 conducta sexual,

Ef control social actia en cinco formas sofre fa conducta sexual:

matrumonso, que no soflo fibens a fos conyuges di £ competencis en cuanto al cortejo y les brinda
sequridud sino que (e permite dedicar mas (empo y encrgia g otras actfizdades

2. CEfcontrof de fas refaciones sexaales forzadas para cotar iras, homicufwos y otras manifesiaciones de
tiolencia.

3.- Efcontrof sobre [a efeccrim def compariero o esposo, fementando el prototipo o fa pareja “ideal”.

4.- Ef divorcio, como sistema que permite una excepcidn a fas restricctones sexuales prevalentes.

* Consefo Nacional de Poblacion.
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EL controf interiorizado, que actiu en forma dr tabiues, mitos, crecncias: "Los mitos convierten fa

realidad social en afgo accptable y natural’ Los tabiues condenan o profiiben conductas que
pondrian en pefligro alguna fmstuucion socwal’. Muchios de cstos mitos, tabies y creencias

proporcionan [a apanicion de prejuicios.

Ef enfoque del CONATO, en definitiva, adopta la conceptualicacion de la sexualidad como fa

fntegracion de los tres factores: Gofdgico (anatomucos) cultural (rof sexual), y psicologicas (identidad

sexuaf), adicimalmente, l& Ju mmportancia ¢ fa socwlogis af flacer fncapié en fa famifia como la

estructura que transmate valores, normads, ideas

En resumen: La sexuslidad es educada, onenradu y Liryqada tanto en su _forma como en su contenido, de

ucuerdo a fas necesidades ae una sociedad mas no a las necesrfades de fos individuos que (a_forman.

Ef térnino sexualidad significd muchas cosas para personas diferentes. La palsbra sexe, por otra parte,
fene aup Otre sygnificado, y una connotacion diferente que fa palabra sexualdad. f.a mayor parte de las
personas, al reaccuonar a fa palabra sexualidad] usan (erminos ue CORCCtan SEREIMICNIOS U POrsonas,

CON AIROT, COMUBLEICION, Upin, compartir, focar, cutdar, sensualidad y crotico

A defimr £z palabra seas, se refaciona con cipafa, orgasmo, tagina, pene, genttales, y ‘acer ef amort Tf

desempeno y fos sentmrentos. al inclutr partes Jel cuerpo, son parte del terrene Je fa sexualidad. Ts obvio

queE no expten ana doJTHICION dnica.

Debemos conswlerar {1 pafabra sexual en su sentrdo mas amplio. Esto nos permite explorar muchas

Sacetas Se fa expencrcns sexual fiumana.

Llgsten taros continuos sexusles, que contnibuyen a Lz definicion global de fa sexualidad.

iz do asi o ord n particulas minusculas de

Wesde ef punto Je vista bwligico, nos desa

moléculas que se flaman genes.
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Modelos de la Sexualidad Humana.

A coutinuacion se mencionardn [bs principales modelos de pensamiento que sc fian dervvado de conceptos
de sexualidad.

Aol

Ppsic fitico de L2 sexualidad fumana.

EL representante mas conocido def primer polo def contmuo, ef que adscribe a [a sexualidad un cardcter

bi0ldgico ¢ innate, es L1 teorna pswoanalitica de Nigmund Freud.

Freud siempre considerd (Os orgencs do (o5 fenimenos sexuales en fa vuda como fas manifestaciones de
energia que lamé fibifinal v que tenia como fuente fa matns biologica del sujeto. ‘CE pensar que Treud
explicaba todo con (1 sexualidad v confundir su mstancia en reconocer o ymportancia de la vida sexual

en L1 conformacion psicofdgica Sel indrewduo con unta explicacwn simplista que nunca fe caractenz=o es

gnorar su pensamicnto.

Frewd postulo [a exastence de pulsiones: fa pulbwin Gbidinal primere, fuego a pulissn agresvva Pulstones
en contraposicwon con fa wlea gencrafmente transmatufy Je instintos. Lo wlea de pulsion estd mejor
identificada con la idea ae fuersa, de impulso que se presenta dinamwamente para fograr su ofjetrvo Lnt

fa dindmica Je mantfestacion apareeen, segin 2 optwca Je Freud, fos problemas que fa mamifestacion no

regulada de las pulsacwnes representarian: Freud es un teonco del confTicto.

Primero cf conflicto entre L manife

stacion fibifinal (placenteraty (3 unposibslutad dictada por fa realidad

(eivencia placentera continuas implwada fa necesufad de supervscencns del mdnaduo y (a especie ftanto el
individuc como fa especic necesitan facer mas gue Jdedicarse G cxperimentar placer para sobrevrary mds
tarde en el nifio este conflicto ye manifwsta con el surgimuwnto de sus impulsas placenteros y sexuales a los

que se opone {3 socwdad por medio de sus representantes (Padre y Madre)y en ef adufto «f :Padre y
Madre son sustitusdos poar los princapios, valores

> normas que, adguindos (sntroyectados) por ¢f
individuo conforman ef super - yo Fosteriormente se agrego al pensamiento Freudiano fla idea de

conflicto en fas pulswones:

fa pulsiin fibufinal (eros v/o pulsidn de muerte) Para Freud y muchos de sus

sequidares, {2 satisfaccion de fa pulsion fibulinal] pucde darse en formas que a la swmple observacion



parecen no tener refacién alguna con su obfeto ariginal (el encuentro genital gencrador de vida) fiay tres

maneras en fas quc esto puede suceder y reciben 05 nombres de pertersion, sublimacion y neurosis.

La primera_forma establece cuando of ofyeto de gratificacum permanece siwendo alfjuno Jde (05 que tuvieron
importancia fundamental en fa wifancia y fa gratificacion adufta se encuentra dificultada por algin

cvento en of desarollo que hace que ef mduduo vica fa realizacion adulta de €a sexualidad como

peligrose o dificil dando como resultado una perverswn. En {1 segunda, ef obgeto os sustituido en_forma
de gratificacion onginal de (a3 pulsion sexual] aljunas Je fas mas sofisticadas y admiradas expresiones
artisticas y cufturales son twtas por of pswoanalisiy como ef resuftado de este proceso que s¢ denomina
sublimacion. ‘En L3 tervera forma fas vicwsitudes def desarollo de Lo pulsion sexual pueden dar por

tructure, pero que {3 gratificacion e £z pulsuin,

postulado que ninguno e (05 dos procesos anternores se e
aungue con una gran canndad Je represwon, sga swndo buscada con fa participaciwin de muchios
mecanwsmos de defensa, ante fa culpa ¥ (1 answdod que goneran su gratificacion y of resuleado es Qamado
proceso ncuritico. £a normalidad se adquiere, vegqtin L3 perspectrta pysicoanaliua, cuando los conflictos

propros del desarrollo se resuclien sarisfuctonamente y ex posible (i Gusqueda de gratificacion fibidmal en
L2 11da adulta Je manera menos rebuscada

Las tmplwaciones socuilexs gof pensamiento e Freud han stdo traducidas a (a ifva de que una sociedad
libre de represwon sexual seni una sociwedad con mayor Gienestar. Sobresalen, entre quicnes tiencn cste
abordaje mais social vn el csquema pswodnafitico. (vithefin Reseh (19770 y Helbert Marcuse (1966,

quicnes fian subrayado la ymportancis de fiberar af placer de fa represion para favorecer una sociedad
mejor.

Los modelos empiricos - positivistas de (a sexualidad.

Faralefamente, os cientificos de orentacion empirico ~ positivistas, fian desarrollado enfoques y modelos
que €5 comvenicnte resumar

EL empirismo cientifico busca reducir L1 reafidad percibida y aislar fas variables que permitan la

prediccion de los_fenimenos estudiados.
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Debidv a este parecer, of enfoque se caractenza por {3 bisqueda de definwciones que pucdan ser aplicables
por diversos estudiosos de manera inequitoca s decir, se busca la aperacidon de (o5 conceptos de fas

variables estudiadas, en contraste con ef enfoque psicoanalitico anteriormente resumido.

Un buen gjemplo es fa definicion Je conducta sexual que sBeach y Fard (1972) ofrecen: fas actividades
que suponen excitaciin y estimulacion de los drganos genstales. (Definiciones asi son muy precisas y de
posible venficacwon empinca pero Jejan swn considerar fa experienci mterna def indvviduo, que es mucho
mas dific comprobar. Tratando de resofter este problema, los autores que trabajan desde (a psicologia
expenimental fian desarrolladd una multuud de conceptos que, gracas a fas técnicas psicométricas,

pueden ser medibles y objeto de venficacion independuente.

Lste punto de 1152d fia podido desarrollar modelos que explican con mayor amplitud, fas determinantes de
fa conducta sexual, misma que se sique conceptualizando como aguella ¢n [a que se observe respuesta
Siswligica de exeitacion genstal Lagsten dos modelos empiricos - posttivistas: Ef modelo de la Secuencia

de {a Conducta Nexual de Byrme (19860 y of Modelo Socrolisgico de Reiss (1986

Elmodelo de [a Secuencia de (a (onducta Nexual

Los representantes de L3 teoria def aprendizgje Ran Jesarroflado varios modelos para entender fa conducta
sexual fiumana. Los proponentes originales flegaron a un nrvel de simplificacion notable cn cf que L3

conducta observada ne., fa conducta s

cuall deftmida como {a busqueda y consecucion de orgasmos) era
rista como of resultante de estimulos especificas y sus resuftados. en un esquema que clisicamente se fia

conocido come ef del condicionamento operante

Kanner, 195

s embargo, este enfoque Aa dejado de
tener vigencia ante la accptaciwon muy generalizada entre L5 representantes de esta escucla de (a
tmportancia de Los procesos internos. es dectr, o que ocurre dentro del inditiduo. La vanedad de procesos
mternos considorados es grande, pero los Jue mas fian (Lamado L1 atencion de los ivestygadores, son fos
procesos cognutrtos El mas acabado de fos modelos derrvados de esta escuela cs el modelo de la Secuencia

de fa Conducta Sexual que acontinuacion se explica:

El modelo de £z Secuencia Je fa Conducta Sexual fuc propucsto por Donn (Byme (1986}, Este modelo

tiene tres niveles de abservaciin: fos estamulos exgemos, s procesas iternos y la conducta manifiesta




Los estimulos externos pueden ser de naturaleza no aprendida o aprendida (estimulos a los que se les

adscribe cafidad erdtica) Los procesos mternos son de varios tipos: efectrvos, actitudinales,

informacionales, de expectativas, imaginanios y fisiologicos.

La conducta manifiesta tiene como vanables observables: (os actos instrumentales (los actos conducentes
a hacer factible (a actividad sexual) las respucstas meta (interaccion sexual conducente a excutacion y/o

orgasmo), y el o los resultados a corto plazo y largo place, que a su tves tiene relevancia para

modulacion de los procesos iternos.

Ef Modelo Sociologico de Ira Reiss.

Reiss (1986) toma el concepto de guisn sexual propuesto por Sunon y Gagnon (19%.4), extenditndolo a
nivel cultural \Ef concepto de guion cultural se refiere de fiecho a un "models Se interaccwon” conformado
por papeles o roles sociales. Ef guicn es una especie de cédigo compartido por los mwembros de un grupo
que entwende qué sc debe hacer sexualmente (0 mejor dicho. qué espera el grupo), con quicn, coma, para qué
y porqué. Fropone entender (a sexualifad como “ef conjunto de quiones cufturales compartidos acerca de

las conductas de excwacwn crotwa qus se supone inducen a la excitacton erdtica y a {as respuestas

genitales'

Retss documenta qite fa conducta erstica tuwne Jos consecuencias untversales (te. observadas en rodas Las
culturas d¢ [1s que sc tienen datos cientificos) a) cstd retestida Je omportanca cultaral y 6) (a conducta
sexual conlleva a fa formacion de tmculos entre fos participantes, ya que: 1. Es indispensable que los

mismos muestren sus partes ocultas (tanto fiteralmente con (a Jesnudez fisiwca como en términos mids

pswcologicos con ef desarrollo de ) y 2. Generafmente fiay uma coldaf placemtera em fx

experiencia.

Reiss documento como la sexualidud, asi entendida, que se relaciona directamente con tres instuuciones
sociales: A1) Los roles genéricos a traves de su_funcion como fiftros de poder; (B) La estructura de celos que
en cada sociedad regull con precision quicnes y con quicn s¢ ticnen “acceso” a la actsvidad erdticay que sc
traduce en fa estructuracion socual de parentescos y C) Las conceptuafizaciones sociales de normatsvidad

sexual, de su importancia y de las viculacwnes sexuales.

37




2.3 CONCEFTO DE PAREIAN

Es dificil dwsociar el concepto de parvga del de familia, ya que o5 dos estan intémamente

fterrelactonados. Jean - Lpurs Flandrin (1979) en sus 'Origenies de @ Famulia Modema”, nos mdwca que

en siglos pasados térmmos como parentesco. ffnage, raza, casa y Aasta famulia se tomaban como smonimas

renclas estructurales y

muchas ieces aungue posteriormente fueron delimeutados. ‘Exasten pues i

Jerdrguicas que es unporiante deflimuar p. [90 EQsten pucs diferencias estructurales y perarquds que es

impaortante delimitar.

‘En cuanto a fa defimicion de famifia, Flandrn apunta que en fa actualidad of termmno significa en un
sentido amplio vl compunio Jo personas mutuamente unidas por of matnmonio o fa _filflaciin, o aun la

sucesion de andriiduos que Jescwenden anos de otmsTp. 71

De acuerdo a L1 Lefinicrin que encontramos en of dicewomano wleologuo So Jufio Casares (1981, pareja os

‘el comjunio de dos personas o Cosas Jue guardan eatre st alguna rellowon’ cuROsaAmMente o s¢ cncuentra

Hrg defoicion o fon ik cwonanes patceldgicos pero sten el de tocabulane Jo terapa famafar  SNimon. ot

e como angue desde of prato Se vuea de fa

al 19sdy donde Gajo of rubro o Terapia de Parcpas e (2 oy

terapia_famifurr, una parepd o un swtema; disde (3 perapecticd de una terapia basadi en of mdaciduo, se
considera a L1 parepr como ume sed nternaconal o dos indronfues cuyas necestdades armonican o se

7

contraponen”ip

En L1 #1663 tenemos Lo refercncnt en of GBr0 del Genesta en of sexge dus de £z creacwn de a apancion ded
mombre sobre £1 ticrna Y eres Dios al fombre a su tmagen. @ imagen Je 1ws £ creo; taron 'y fiembra o fos
creo” y la autora Manna Rueno Refloch 1985 flacwndo un estudw de {25 refacuomnes de pareja mencuona
que e acuerdo a L antropoligia se Aabla de estructuras de parentesco muentras que en fa socwlogis sc
consideran unidades do personafidad que mieractuan (p 24) tenenda en ambas coma critcnos s rofes

Dentro Sel campo Je (a3 pswologia v partwulannente do (o pswcoterapu famefiar oo considera a fas
relaciones de pareja como aquellas relaciores profundas que se Jdan fbremente entre un fombre y una
mujer, basadas en un sentimento amoroso, swmpre que tengan intencién de durar (Bueno Belloch 1985 -

T98TY crieando a Mmuchn sieda a L panya como un sufisistema Sfe {3 famifia, como una

P20y Espejel .




de las posibles diadas que pucden dzfinirse ya sed por generacion, sexp, mterés o funcion {en este caso la

diada marido-mujer, o parefz convugal p. 2o .

Konig (1961, propone que ¢ Qste Una contraposkion entre famifia y marrymonio. facwndo una distincion
entre los derechos mdnaduales y los colecrivos y Jice: para nosotros of matnmonic s esencralmente una
unicn aftamente mdividual entre dos personas mdependiwntes. esposo y esposa, por of contrano, la
Samifia es un grupe social que cn Letermmadas curcunstancuis comprende a mas personas que {3 parga

conyugal (pp. 53-54) ponwndo como requisito pard fa unmidn tanto of consentimiento como ef amor de fos

COMYUGES, SISO eSTas tres MSIAncds, amor, muatnmonto y famifia independicntes entre st -En un intento

o dar una St

racion sobre ol matrmonio se hace wna gerargucacwon entre Ly orefacion sexual, ef
matrimonto v {2 familia mmorcando Jue pasa consiruise on matrunono £ unon sexual debe egitimarse y
tener una condicion de perdurable. Lo coremonia se consulena come un aspecto secundano y se mcliye L1

disolucton por d1corcio. Ne propone of )

cor10 martalist como requisito mdupensable fon cuanto af ciclo
gl de 1o famadia on donde se anserta, scondca Jae a_famifia comisnza con el matrnimemo e (a pareja

terming cuan

Los fiyos alvanzan L2 mayora . edad, abandonan of fogar v forman fa propua famifia, cs

dectr que {a parepas conyugal vuelie a estar sola, estimando que of cuwlo comprende alrededor de 25 anos. A

partir e oentonces £ parcga contmua sofe pp So-TO. Mo wltime arnfueve a fa parcpe an siymificado

estructural, s Jecir fesygna aquella parte de L2 familia que Seterming su Juracuion” (p. 700 L separacion
= # J 7 ¥ g

entre marmamoenio ¥ _famifid @ nuesero qucto es dmportante sobre todo en fos casos en que fa parea

comyugal se sepdra pues ©n cae momento oy obinjucunes hacia (3 parepa desaparecen Csafvo acuerdos
espectficos) pera no asi fos deberes ¥ derectios on refacion con (os fiyos, y of tener mityor conscienca de este

frechie ayedaria g sofluctonar o poces problemas en terapia_famlar

Jean-¢;. Lemaire (JUN2L flace desde (3 reora psicounalinca una distuzscion entre o5 lazos amoresos de

corta y {arga Juracion, en donde el {azo conyugal se caracterniza por una cwrta intencwn latente, algunas
teces poce consciente y otrds adn negada, de Jurar por o gue lo define como un lazo amoroso marcado

OF HBRa mrencion manifiesta o no Se duracion (p. 31
P




2.4 SEXUALIDAD LN LA PAREIA

Cuando una pareja es sexualmente madura, goza de su actividad sexual y no swnte por efla 1ergienca,
culpa, nt ansiedad. La sexualidad se contierte en un placer EL adulto maduro twne confianza en su
capacidad para actudr sexpalmente, para gozar y para dar placer a su pargga  U'na persona que fia
aleanzado la madurez mantwene una actitud refajada ante (a sexualidad no necestta demostrarse” nada.
Se fia fiecho respansable de su wida mcluyendo su 1nds sexual, La sexualidad pasa a ser un aspecto mas e
fa vida, un aspecio natural y agradable. L.a persona madura tiene una buena umagen sexual de si masma.
La madurez syynifica firarse Je Ls msegundades y flegar a una vision realista fe uno mumo como
persona sexuafmente capas. La persona madura prefiere tener una pareja a estar sola, y {a madurez
supone (a capacifad Se Sesarrofllar una refacion estable y emocionalmente satisfactoru con otra persona,

con fa que sc comparten muchas cosas de una manera abwrta, fumana, entre effas fa sexualidad.

Otro aspecto Je fa sexnalufad en fa madurez, en su sentudo ampfuo, o fa paternudad lunque algunas
personas deciden no tener fiyyos, para {a imensa mayord (3 expenencia de tener fiyos y de educartos

constit uye uno e lo uspectos maa gratsficantes de fa vida

Ca sexualidad en fa edad madura no (o vientaron s sexplogos fanatices thaste do un modo u otro en

todos fos wmdrcrduos.

sto swgnifca que oo exprese ineludiblemente on 1 capacidad para copular. En
algunos casos s¢ expresa on {o necesidad de mantener of afecto y L3 wmtinndad] en un ineeres mtelectual

porel crotismo, ¢ en 3 necesidad de conservar para o cwda en cualidad romantica

Cuando Freud preiento por pramera te

sus descubrimentes sobre {a sexualutad imfantad ante una legun

de médicos mcorédulos y un phblico atomto, cstos conceptos trop

ronr con unta reswstencia cofosal antes
de integrarse a fa teora consagrada. £os J.

ubrimicntos sobre L sexualidad en (a edad madura también

tropiezan fioy con una considerable resistencia emocwonal Lsta renuencia puede echar sus raices en fa
tendencia del nisio a reprimir vodo conocvmicnta sobre (a sexualidad de los padres, pero estd ygualmente

apuntalada por los tabues ¢ infisbiciones de indole sexual que aiin epercen una poderosa influencia sobre el
confunto de {a sociedad.
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Con o que respeta a fa sexualidad en L3 pareja; si los conyuges son felices, como dice Tolstof se parecen
todos (mirntras los csposos desgraciados sufren cada uno de acuerdo con su modo especifica), aceptan ef
fiecho de ser distintos

S dan perfectamente cusnta de que no twnen m faomisma pufsion sexual] ni ef mismo estilp erdtico.

Conscientes de sus afinidades, Jue actian cn VWS Campos, s¢ eSfUCTIan por CopsSumr esta dutonomia en

o lento de su wmor. ‘Lo ef matnmonw, L fafra Je aptitud para amar constituye

of plano sexual e of fue,
una verdadera rmpotenciz pswcoldgica, mas peligrosa, sin duda, para of vinculo conyugal que la

impotencia sexuall
En efecto, (3 sevualidad constituye on cierto modo o fuma def contrate conyugal Lad sexualidad
representa, como comportamwento, fa_forma mds acabada e expresar L voluntad de fa wmtimidad de fa

u Jdeseo de awlarse def mundo> Fn faoantmidad sexual, fos miembros de [3 parega reviten

pareja y
recuerdos comuncs, fioras de inefable felicrdad, c1ocan sus mayeres aspiricionss, sus (riunfos o sus penas.

gaste di £ cotadiano x fa rutma que acechia o (3 parga afineada

La sexualidad suele enfrentarse con of Lo
por fas preocupaciones y of cansanciwo inhiercnte a fa vl moderma. L propio acte sexual corre of riesgo Jc
caer en (3 rutina. Lain cmbarge, L3 refacion sexualse presenta cada (e como und vmiiacion Jue interroga

el deseo del otro, exalta su smagen, despierta [os saborey nostdlgicos Jde 05 primeros encuentros y reanuda
(Gagnon T OS5

o8 comi cares Je e

spontanerdad do csos perfumes fro
¥ 7 E

egriay la

Lot sexualidind desermpenia también un papel catafizador en f1 resolucion de fos conflictos y de fas Susputas

afgunas puarejas justifican sus meesantes por las defictas de (1 reconcifuacion. La

Fasex of punte Je

uno g enconerar en of otro deseos, emociones,

sexualidad es un factor de madures, pues fucr=d a o,

necesidades o fiumores gque hay que negociar JLsta confrontaciin personallcada nadl twne en comin con

L3 refacion anonima y no comprometida que cf ombre tnmaduro entabla con 3 prostitura.

En el acto sexual, fa purcja decia Afbert ‘Eflis fiace [z experiencia de fas mds aftas actividades iumanas,

mezclando el alma y ¢{ cuerpo.

= La sexualidad prematrnmonial se equipara con ef coiwo prematrimonial

K




St embargo, of inditiduo puede ser sexualmente active antes de casarse sin necesidad Je pasar con la
necesidad de pasar por fa experuncia def cotto. Otro uso fe fu expresion 'sexualidad prematnimonial” es
que aparece presuponer que ¢f matnmonio es of ofjettio dftimo de todas fas personas que forman una

colectrvidad.

Tr 1953, Kinsey y colaboradores conmocwnaron @ fa nacwin norteamencana con (a constatacwn de que

la pirad o

fay muperes estudradas haban tendo relaciones intomas antes del matrmonio.

NMuchos adolescentes y adultos jotens cento prematrmmontal debe fimutarse @ fos notwsgos formales o
una refacion presufiuda por la soficnud y of afecto mutuo (Hunt, 1975, Reiss 1980 Mucho menos es (3
sexualidad ocastonal o _forturra, on cuanto opucsta a {3 sexualidad compromeda. Ff fechio de que una
mayonia de adultos jétenes justifique ef coo en un contexto e afecto y reflacwsn estable, ¥ menos ¢m otros
casos cuando se trata Jde wn cinculd casual y s otra cosa que (2 sensualidad de por medio, pone de reficte

que fos calores culturales el pasads no fan s armmbados. smo gus fin cqertmentado una

transformacorn

Dolugelli 5 D _Augelli (1977 concibieron un marco adecuado para of anilists Je los puntos d& vista

sexuales Se fos mdividuos no casados.

Segiin estas autores, oy indiciduos virgentes s experiencia son sujetos que fan safido poco con chticos o

chicas fiasta (a3 untcersidad y que por fo gereraf no fian concetido gran importancis u fa sexualidad; fos

tirgencs mguenbrantes creen finmemente que of coiwo prematrimornal o reprobably; los indrtiduos no

virgenes en potencia, todavi: no fian encontrado o pareja adecuada o (o suuacion wdonea para L

sexualidad cottal y parecen tener muchio miedo af embarazoe; syjuen los no vingenes compromendos, es

decer, aquellos cuya experiencia cottal sucle reducirse a la refacton con solo un comparicro 0 compariera y
stempre en of contexto de una refacion en £a que priva ef compromiso sene, los no virgenes berades son
ind¥uiduos que ticnen wleas mds tolerantes acerca del costo prematramonial y que aprecian ef goce fivico
que procura ef coito, sin que necesiten of justificante del amor, Los no virgenes confusos, es decin, [os

individuos que cntablan relaciones sexuales sin comprender bien sus motivaciones, ef puesto quc fa

sexualidad ocupa en su vida o la repercusion que pueda tener en efla. (D Augelli y D Augelli 1977).



Con o que respeta a [ sexualidad en of matrnimonio ¢n fos ‘Estados "Unidps, mds def 90/100 o la
poblacidn fia contraido matmymonio antes de lox 35 anos. Epire los 15 y 54 afios, solo el 47100 &5 las
muferes y el 6/100 Je [os fiomBres no se fian casado nunca.

ales fntrmas Jos 0 Ires ivces por seteana

‘En promedio, L1 parcja norteamericana tiene relaciones se
cuando sus miembros se fallan enere los 20 y {os 35 aros aproxymadamente, y a partir 4o este momento la

Srecuencia experimenta ung paulating disminuctin, Después de los 50 anos, la_frecuencia &l coito arrgra
un promedio de 4nd 1€ porsemana o menos.
Exasten parejas de potenes casados sin uctnindad coital] en tanto que otras parejas fiacen ef amor varias
teces af dia. 81 bwen cabe aftrmar que, por 0 general fa frecuencur cottal disminuye seqiin los afos de
duracwn del matrimonio, er ocaswones se da of caso contrario, o5 decir, que La refacion sexual de fa pareja
meyora con of ticmpo, fiasta el extremo de que fay casos en que sus muwmbros se mucsiran mas activos 15 o
20 anos despuds de casados que en Los primeros afos e si unon.
Se abserian marcadas diferencias de (1 sexualidad matrimonial y Jo {as actriidades que fas personas
casaday mofuyen en su interaccion sexual Pesde fos dias Jo Rynsey parece que se fa producido un

meremenco de £y cantidad Je tiempo que 3 panga dedica a (05 fscaceos no coitales. y e L Juracion del
cotto e el seno del matrimono

La intimidad” sexual forma parte mhicrente $e cualgquier refaciin Je parepa firme y scria, basada en of
interés espectal y perdurable por of compariero del sexo opuesto. La acerioidad sexpal se consudera
actualinente como ung parte Jososa y enriqueccdora de fa relacion fiumana. deando con olld atnis (a

actitud pudoross al respecto que en of pasado experimentabian los conyuges. ‘Esto no quicre decir que Je
todos o5 recién casades necesitan aprender a adaptarse

mmedrato se adapren sexualmente os conyug
efuno al orrm

Necesrran descubnr 05 gustos y aversiones mutuas, el nrmoe de cada uno de sus cuerpos y £3_forma en que

£51Lan conocerse y tener en cuenta que al experimentar por primera €S contacto

se acomoden entre st N
sexual junros muy posiblemente tendrdn una serie de inscyuridades (Baruchi, 19854)
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‘Ef autor antes mancionada, ¢ncontrd que cuando on el matrimonio exaste un interés mutuo por parte de
fos conyuges, el scxo es satisfactono en mucho mayor grado For su parte Kfemer (1987), opmna que para
que fa refacion sexual sea satisfactora depende de gran medufa def ajuste sexual que obtengan (o5 esposos
entre st Ef ajuste smplica progreso haca afgin nrvel de mteraccion nueva mejor para cada uno de los
conyuges y para {a relacion total Prro como of aqpuste sexual requiere comprensuin mutua, o5 wgualmente

smportante para el iombre entender (s actitudes y expectarrvas condwwnadas en {a muger, asi como para
efla entender las de éf

Algunos expertos wmsiten que sélo cuando (o parepa fia fegadd o un patron & invanable orgasmo
stmultdneo durante fas nolaciones sexuales frecurntes, cuando fa expentmentado con toda clase de

actividad sexual concebible y sc fia deshechio de cualjuier pensamiento de restriccuin sexual, habrd logrado
un buen ajuste.

A Kfemer fe parece nazonable sequir un megor cnterio para of bucn yuste sexual, of cual seria: "una

combinacion Je exprotatrias fe ambos cinyuges en un solo patren de sexualidad que fuera aceprable para

amébos, independientemente de que alguien punse Jue s un Suen patron o no

Cuando sc fogra un tipo de patron satufactorio para ambes conyuges, entonces y solo entonces, fa pareja

dirige poco a poco hacia un arel S sexualidad completa mas pco v mds puro.

Alfgunas parejas cuyas expectarras y actitudes no se smoronizan facimente v que entienden y aceptan no

def todo fos sentimivntos Jef otro, necesitan mucfas semanas o meses para lograr un ajuste sexual swmpre

¥ cuando o quicran. £l paso inmwial facu of yuste sexual en cualguwr reflocwn 4e parega €5 una mayor

comprensuwin y acepeacion de {as expectatrias y actitudes e cada conyuge para con ef otro, es Jecr,
entender que por correcto o equitocado que parescan s sentimentos Jeosu compariero, som sus

senesmientos: y en sequndo {ugar fuxy que cxplorar [os sentimentos mutuos conversando (Kfemer, 1987}

La comumeacion sexual es fundamental para una relacion satufacroria dentro de la relscion de pareja, al
convivir, con gran frecuencuz (s esposos y nottos (que tengan refaciones sexuales) poco a poco dejan de

camentar entre st aspectos de sexp y amor. Las palafras defl convuge apoyadas por sentimientos sinceros

despiertan (a sensacion de scguridad que s

busca.




‘Ef comunicarse sexuafmente pucde y debe usarse para algo mds que problemas, pues afgunas pargjas
aumentan su mcompatibififad sexual hablando Jef sexw sofd como problema, sin saber que exia
comunicacton ¢s una fuente profunda JSe enriquecimiento. 1 medida que s esposos expforan sus
sentimientos y fantasias pueden feqar a tener una profundidad de comprensiwon que los hace parecer como

st sus dos seres fueran uno musmo  Hablar de sexo puede ser tan estimulante como una caricnr. 8éfo por

medio de la comunwacwn puede uno de (a pareya aprender o que el otro en reafidad desca

Baruch (984, reafirma que ef tener (a fibertad de hablar antes, Sespués y entre, en ocaswnes, acerca del
arto puede contributr a L1 mumidad. (ontiene que (s parcja hable acerca de las ideas que tenian del sexo
cuando eran jorenes, nada s demasiado tonto o demaswudo simple. Sacarfo a a2 (us siree para disipar (as

wdeas y actieudes que a parega Jeposita on su refacuon 2 mayorns Je 1eces negatriamente

no es suficiente

para asegurar un fuen gjuste. 3a que Aay que estar dispussto a hacer 3go para aleanzar dicho ajuste.

N embargo, Niemer Je wjual manera aolara que «f ser un experte para Rablar sobre sc.

Wentro de 3 relacion sexual fGs pargas proporcionan uma terdadera sequndad emocwonal, por esto

o e que £3 parca Jebe apuatarse mutuamente para lograr satisfaccisn,

mdrirdua de fos compari

actualmente se promucts of fsc

La conducra sexnal es y debe ser (3 cxpresion JSe s personafidad
sexmales. La aceptacwn mutua es_factor sygnificasito para of yuste. (a satisfaccion de ambas personas ta

mds alfi Jel fogro delorgasmo

Por altiro. no sxaste una refacion sencdla y danwa entre una placeniera vrda sexual y (a feficidad
matrrmonal poro s1es cwrte que fas umwnes en {2 que reina un bruen entendumwnto sexual suclen durar
mis y dar pie ¢ menos aventuras ¥ amonos por una refacion sexupal ansatisfactona. todo parcce indicar
que L2 comunicacon entre {os muembros de {a parega repercute decwstiamente on fa “cafidad” de su relacion

sexual

SER HOMBRE - SER MUJFER (papeles sexuale.

La mayor parte de fas diferencias actuudinales y conductuales entre hombres y mujeres no estdn

determinadas por factores bwoldgicos sino, por of aprendt por el model o social
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Durante largo ticmpo sc¢ fa consuderado que ef pertenecer a un género 0 a otro entraia una posicion

diametralment: opuesta y mo pocas teces antagonica, con efementos duscriminatonos fiacia ef sexp

contraruy.

Money (7972, sugiere que fos factores gemerwos no dnicamente determinan of nacer fiombre o mujer.
determinan tambicn of actuar de mancra Miferenciada como ‘mascufine’ o femenine . sin embargo, ef
mumo autor acepta que fos factores ambuntales juegan una mfluencs profunda en ef actuar "masculino”
o femenino” y que fa conducta relacionada af género no esta determinada unwcamente por factores

biofdgicos (Money, 1972 en Worchiel y Gocthls, 1985 :

Los papeles sociales en fa conducta del adulto L [Irvan a consofidar v reafizar, como marco normatro, O

que considera como adecuado para caaa género

La influencia dv Jichos papeles de génerv, en fa conducta sexual serd Jetermnante en fas decisiones:
softeria, fstorcw, respunsabifidad en ef usos de anticonceptrvos, responsabilfidad y conducta durants ef
cotto, fidelidad, infidefidad (wolencia sexual] mamyestacones de la afecervwad] comumicacién v actirudes
frente a fa doble moral sexual

Hite (1981), apunta en cuaneo a Los resultados de su investiqacion sobre (a sexpalhdad masculing, que o
mayoria de fos fiombres fueron educados desde nirtos para “ser o parccer’ autonomos, Jommar con exato
cualguier situacion stn ayuda y smn exgernar cmociones. astmusmo expresaron 0§ encuestados que ser
‘masculino” no ¢s comportarse femeninamente’, ef ser descrito por otro con algunos rasgos ‘femenmos' fo
consideraban como fiumiflantes © msultados. Nin emobargo, mucfios fiombres no pudicron definr Lo

‘masculino’y algunos de eflos cstaban estercotipados tradwwnalmente (Hite 19Kt

Hermie Zilbergeld 71978, serafa al final Je su obrs dedicado a a1 sexualidad masculma, que todos los
problemas abordados en efla, trastomos Jde fa ereccion, de La eyaculacion, de 2 relacion con {3 muger y fa
expresicn afectiva, se lr pucden atnbuir en gran proporcwon g los papeles sexpales tradicwonales. La
imposicidn de enterrar su ternura y de restrningirse afectivamente de una mancra riqufa y estereotipada,
los aleja de tencr plemitud sexuafl con una mujer real. Propone un motimicnto de a hberacion sexual

masculing a fin de poner un alto a los problemas dc expresar la afectrvudad y para refacwnarse con los



demds. AL admirar los varones, en las mugeres {a audacus para persequir sus metas y cambiar sus vudas, ef
enfrentar problemas que a oflos fes atemoncan, y af envidur (3 mtimidad que se da entre mugeres, los

fombres sc empiczan a cuestwonar of arden establecido y flas expectatrvas irveales que {a socwedad les

fmpone cn todos los drdenes, particularmente en of orden dv su sexualidad (Zilbergeld 1978).

En L2 edad adufta {a conducta sexuwal se ve afectada por {os estercolipos de rol de genero, que precenden
H F B que pi
gue ef fiombre sea experto en sexualidad. vy Lt mujer permanezea a (2 expectarrea de fas manifestaciones de

fa conducta sexual masculuta

Los estudios en ef campo de La pswologre acerca £e fas diferencias entre fos dos sexos indican que son mds

Lis similitudes que Las diferencias cMasters, Jofinson y Kolodwy, 1987)

Héctor Anaya (J987L rgffeaona al respecto, e que (a5 muperes pueden albergur una 1wwn romdntica y

fierowa Sl taron Los fromtises deben tambuen, con sequrndad, albergar una vwion sumisa y pasiva de fa

muper Jo SHa SBCHOS.

Octardo Graldo 1983, plantea of machismo con una conducta de género caracteristwca Je los

fattnoamerwanas, y en particufar de fox mexgcanos. Sefald que el macho se relacona con la muyper en la

Swalidad Lo fueio y protector, acomparada de una supenordad no sentimental” Es clar que este

s conducta reqronal L3 agreswn sexual a (a5 mujeres o5 {3 expresion extrema

Patnin no s pracatiosy

Se este poder ‘machinea ] La vrwlaciin es un probfema unrtersal] ne funitado a clertas cufturas o regiones
geogrificas. spnismo fa adeologir machsta es compartada v ecada a fas actitades por of genero

son del macho. e\presada en 3 sumiion y of anficlo

Semenine, L contraparte a L3 naldad 3 la agre

amorasa, ¢s parte £e fa educacion sentumental Jol género femenino,

s curioso que tante Graldo W83 como Zilbergeld (1978 al analisar (3 conducta scxual mascultna,
destaquen cf que. para ef genero masculine su autovnagen e5té contzada en su poder falico 'Ef prmero de

Los autores se refuere a fa cultura fatmoamericana, y el segqundo a (a3 cultura norteamericana

En of Isemo de Tefiuantepec. Méxaco, cuandy se celebra un casamicnto, {a noche Je bodas, bs fombres

ue partwipan def contite se emborracfan afuera Je L3 fabyacwn nupcial anmmado af novio para que
P




realice fa desfloracion de fa notna; una tes que ésta se consuma, éf sale triunfante mostrando a fa
concurrencia «f parto manchiado d¢ sungre, o cual asegura su cabal honor Dwhio pario sc [Lra en
procesion a [a casa de La madre de la notvia, para feficitarlz por "o bien educada que estd su figa” Las
Jovenes del pucblo lucen una flor ropa en of cabello, afl dia swjutente, para manifestar piblicamente la
virgmidad de (3 desposada En caso de no obtener (1 precwda manchia Je sangre, se coloca un plato con
un agujero en of dinrel de (a2 casa d¢ a2 notia, ¥ estd es Jetuelts a casa de sus padres y eflos deben
devolter fos regalos recibrdos y resarcir economwamente af defrandado notio (Cotarrubuas, 1980, gual

que cuando no exage el importe de una mercancia danada.

EL fiombre ve en of matrimonto una pérdida de su fibertad”y cs una propucsta que éf soficsta y concede, fa
muger por su fado ve of matnimonio como una posibilidad de realizacson y felurdad] y se swnte fionrada af
recibir tal proposicion, St embange, s fiombres casados tenen una meor safud fisica y mental que los
soleeros, on tanto que fas muperes casadas presentan un mayor mdice de problemas organwcos y psiquicos

A pesar 22 esta realidad y por fa deformacion que de

que fas mugeres solteras Masters y Johnson, 1087

£ misma fAacen [os roles do género, sequemos respondundo af matnmonw Je acuerdo con (as pautas
culturales.

“e en JO40 al

La evolucion en cuanto a {1 actrerdad econdmica fememna en Mexaco fa tunado del

24.5% en 1979 (iDrreccion (eneral Se estadiseca VL VL UILL, v 1N, Censos de avblacwon México 0. T,

en (Brevarno Demografwo de {a muper, CONIRO,

La tasa 4o actridad se ve modificada por ol estado cunl y (2 presencra de fos fiyjes. La tasa de actrvidad
aumenta en las Cudas, dioorcadas y separadas con fios. ast como en las solteras con fyos, por [o tanto,

ls mujer twne que sobrecargar su actrdad en ¢l rof tradficional en el sicleo de fa_famafia junto con ef

desemperio adicumal de trabajadora, {0 cual qumenta sie estres.

Suzane Horer (1980, seniala en su encucsta realizada a muperes francesas que ¢f 60% JLe fas encuestadas
no facian of amor con fa_frecuencia que (o deseana, atnbuyendo esta perdida a fa falta de tiempo,

presencia de fos fiyos. una vida profesional agobiante y a fas aceverdades domésticas demasado cansadas.
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A pesar de lb> anterior, L3 mujer tiende, con ef paso de oy arios y af desarroflar un autoconcepto sexual mas
desfigado de fos factores culturales que (0 infisben, un sncremento en sus desecs sexuales y una mayor

intensidad en of placer sexual Han aprendido g Jdiscutsr do mancrn: mas abierta sus necesidades ¢

snconformidades al respecto fel coito. Sin embargo, ain una mayoria twene relaciones sexuales para

complacer a su compajiere y consideran que negarse @ hacer of amor con su compariero resulta dificd
(Horer, 1980).

Las mujeres consiferan que deben parar of "Ly en abundanca” a fos iombres, astmismo plantcan que en

fa refacion con of fiombre ambos deben ser sensibles, apoyarse 'y compartir sentimicntos, no descan ser

como fos fiom#b

s, en cuanto a la agres

win. ol uso del poder y ef cocentrismo. Lo que desedn es mantener
su propia sfenndad femenma (ejos def condic

onatnusito mfantd hacw (3 pasiewlad, legos de tener que

considerar como nucleo primarno di su vada of dmbito omestico y comoe 2o secundiario sus propus metas
de desarrollo (Mite, 1987,

La guerra de os sexes noy e flecado o conseferar Lo mascufine y fo femenine no como de dos mundos

diferentes smo come dos galaynes on combate, Lsta gJuerra esta perdida para ambas partes, no fiay

vencedor, cada ol en un género twne una contraparte en el otro geénero

Ef tiempo brmda (G oportumdad para lograr (a fibertad y armonia sexuales. Con ef paso def twmpo fa

parcia twene fa ccasion Jo cerse en f1 desnudez del sexo. escuchiarse entre si en un fenguare fiablado y

stlenciose, participar on fas alegrias vy goces mutuos y aceptarse ¢f uno af otro cuandpd no todo va bien.

Crando Lo adapracion sexnal se face coma defiera, compartir ef aspecto sexual aporta a fa relacion una

seasacion do renmotdcidn, esto es, {1 0da en comin se crea y renursta a cada nstante

esto Baruch y
colaboradores. o wlentifican como una refacion sexual creadora y recreativa.

Las caricias precias af coito son importantes no séle para L1 mujer, Jichos tocamicntos sensibifizan a la

panga y facihtan Lz obtencion de placer. De La misma manera se recomienda (a cxperimentacion en cuanto

a fLa posscion Surante of cotto, sies qu

se flega a sentir que ¢f sexo es rutinario. Lo ideal es que el coito

debe durur o suficwente para que alcancen satisfaccisn cada uno de los partioipante,

y d¢ ser posible, un
ergasmo gozoso.
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Ef fiacer ¢f amor trae descos y tenswnes distintas, por ejemplo, aqueflas que resultan del desco mayor de
satisfacer a la otra persona, asv como (4 tenswon que trae ¢f temor de no lograr fo que se busca, poco a poco

estos senttmientos deben ir desapareciendo para bwn de la pareja.

Nfcmer (1987, sostiene que of cumplimiento de fas expecratitas y deseos sexuales estan siempre en

constante estado de cambwo a o fargo de (3 11da en pareja y que 1gual requieren de aqjuste. También hace

fiincapié ¢n que mientras mds synificatrva se vuefua fa relacuin emoctonal, entre tanto los esposos y
notios, en toda actividad fiumana, mds aumentarid of amor en fa refacion sexual, éxte a su te=z,

ennmguecerd fa vida no sexual

Para Masters y Jofinson (1983} exwsten tres elementos que contribuyen af_funcionamicnto sexual en fa
pareja, que sore ef conocrmicnto, fa comodidad y (a eleccion, estos tres elementos se entrefazan y se
refucrsan mutuamente. Saber €5 und <osa, estar comodo con o que uno sabe, o5 otra, elegir o que es
adecuado para uno, otra diferente. Para que ¢l funcionamiento sexual sca ecfectrto ambos indriiduos
deben disfrutarfo juntos. Ca relacwn sexual de ambos indrviditos es un espejo de su refacion personal en
L que cadia uno JSe cllos estd atento a fos deseos def otro, cada uno encuentra placer en agradar al otro

uno aprecut of fiecha de contar con of respecto Jel otro

Los investigadores Masters y Jofinson ({9831 enfatizan {3 tmportancia Je estar sensualmente cerca,
tocarse, olerse, acancuarse suatemente, mirarse, explorarse con fos oos y las manos desde L3 cabeza a bos

sexual satisfactona.
"X

s, s exagir nada, solo placer mutuo; todo o anterior es bdsico para una 1ufa
pies,
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CAPITULO IIT



111, ACTITUDES
3.1 HISTORIN DE LAS ACTITUVDES

Desde finales del siglo pasado fa pswologia utifizo conceptos afines al de actitud, ‘Todos se referian a la

‘preparacion def organismo a o accwm” Germant (. JOTT, poll

Iiste autor refiere que Kulpe 5 sus

colaboradores, de (3 Escucla Jo W urzburgo, cstudizron los procesos anplicitos en fa accicn tofuntana
(p-11). Con estos estudwos proneros se ponian de relicve una especie die preparacion def indvviduo, previa a

fa manmifestacion conductual

El socidfogo . faerfer ccrtado por Germans, G, 1977 desarrollo un concepro que twne gran simifitad

con fa connotacion de actirud Se re

ere o L3 nocton de tapoitud”  esta designacwn se aplicara tanto a
fas Sisposwiones psiquicas como a las percepiones naculas de ampreswones nterindriuduales. . toda
reaccion individual que ne se extenorza sera famada una Captitud secwal ya sea real rraccwn o

permanczca afmacenada en ef cerebro bajo la forma de representacion

Para Gino Germant 195

f1 apritud soctaf e referida a crerte tipo de trabapo cognstnto que fleta a cabo

el individuo y que se eordencur a traveés de {3 manifestacwn Je L conducta.

En [918 1t I Thomas y I Zpanwcky mtrodugeron of concepto Je actitud g a socioflogia
norteamericana, a tratés de su mestigacnin sobre "EL campesmo pofico en Luropa y America” Fue tal el
impacto, que fos mismos auteres egaron a Jeclarar que (a pswologia social se definia como ef estudwo

clentifico de las actitudes (Rodrguez. A, 1984, p 3335
WDicen Thomas y SUnanwcki- . por actitud entendemos como un proceso de a conaencia mdnidual que
determina una actiidad real o posible, por parte del mmdividuo en of munde social 't (Germani, ¢, 1977,

P19

Esto presupone (3 sociogénesis de fas actitudes y un proceso cognitrio de recepcidn, procesamiento y

creacion de informacion.
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Ttiese por su parte desarrolls Las nociones de deseo, actitud y situacion. Para este autor, (a actitud es uno

de los factores mmportantes de fos procesos sociales: con eflo, {3 dindmica social puede ser e dos tipos: de

0y de acercamento: V. toda interaccion fiumana consiste, en definitiva, en modificaciones de

distancia soctal (Germams, () 1977, p.2 15

Nos dice Germant (1977), que {a nocion Je actstud mmplica refacion y que, todo pensamiento relacional
tiende a encuadrarse en categorias e indole especiall Esto es posible constatarfo en L definicion misma

del concepro que. wnplica una poswion futvrable o contraria a algo.

Ssta cualidad de

Involucra pues, Jistancia y éspacio socwal, considerando que el objeto es un talor soctaf.
capecialidad - dice ol autor -, es fa que explica en gran medida, s tendencia cuantitatis a de {3 mayoria de

las intvstigaciones sobre acextudes

Gino Germany 19T conswdfera que of valor metodoldgico Jde fa actitnd es inestimable, af permitimos

tudiar mditrduo - socudad] pucs delimita fiechos que pueden ser empiricaments tratados, ya sea en

Juncwn Je vanables socules o indunuales ipor efemplo, se relactona (o actitud facw alyo, con variables

como clase social] caractensticas demogrificas; o Gien, con sexo, edad. expenenca, educacion, y otros).

Newcomb (Nalazar, M, 1954y, Redriguez 1, [0S4), Considers a fa actitud como una variable
wrertaniente. L este sentdo representaria of procesoe cognueno individual a traves def cual se mancjan

tffuencias soctales, cufturales v Eiofogicas, que se traducinin en conducta manificsta.

Sheriff y Canenil (Insko y Shopler, 19814 se ubican dentro Je (3 misma tendencwa af opinar que of
concepto de actitud define una preparacwn o L accusn, (0 que suponc una relacicn ‘mds o menos directa y

estable” entre ef suypeto

Vel objeto (Germani, G, 1977, p.29), Lo que se apaya en L conswferacion de que (3 actitud ¢s adquinda

¥ por tanto, requicre que ¢l sujeto entre en contacto con un objeto y una sieuacion de percepcisn.



3.2 CONCEPIO DEACTITUD

EL concepto de actizud se fa consenurdo con una parte fundamental Jde bos estudios de La psicofogia. Sin
embargo, no ¢s esta L1 dnica area que fia hecfio uso de este concepto. de éf s¢ fian ocupado La socwlogia, las
crencuas e La comumicaciwn v otras ducplinas. EL heclio de que se e Je tanta wmportancia se aebe

primordialmente a {05 nexos que se supone exsten entre actitudes y comportamientos

La conducta Sof ser fiumano ¢s uno de [os obperrios de conocimiento de [z psicofogia y se fa precendido,
por medio del estudio de las actusdes comprenderto, predecirfo, cambrarlo ¢ sncluso controlarfo Ejemplos
de estos intentos Je prediccwn y controf s¢ pueden obseriar en {3 gran cantidad en camparias
publicitanas y propagandas a cargo Je compariias comerviales, institucwnes quternamentales, de safud,

ete; cuyo obfeto es mordir sobre L actitudes y el comportamicnto

Durante wlgusn tiempo se supuso que el hombre solamente necesitata Jef conocimiento para modificar su
conducta. Ne pensaba que of set fiununo era tan raciomal Jue bastaba que suprera que algo ena peligroso

para etitarlo o benifico para adoptarlo. 51 esto fucra cierto solamente_fumanan {os sukcuias, {a reafidad es

mucho mds complega y se fan propuesto fitersos modelos para cxplicar £1 manera como fus personas

adopean o rechaczan detenmmadas conduceas

Desde luego que todos comunzan por (1 nformacwon, ya que ef primer paso para fograr of cambio Je
alguna conducta cs of conocimuento Jde L pealidad] pero se deben tomar en cuentea las acritudes que fia side
obpeto de especial atencuin dentro de la Pxuwologia, on twtwd Je estas constituyen una fierramuenta de la
medicion indispensable que permate L prediccwon de conductas emtdas por los mdrirduos Jdentro de un
contexto socal L conducta def ser liumano es el 0bpeto de estudw de 3 Pswologia, se ha pretendido por

medio def estudio $c fas actitndes comprenderfo, predecirto, cambiarto ¢ incluso contrelarfo

Existen diversas definwiones de actstud, Gene Summers (1984), recopila las siguientes tres:
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Las actitudes “son una disposwcion fundamental que interidene junto con otras influencias en

2.~

determinacion de una diversidad de conductas fiacta un obyeto o clase de objetos, las cuales incluyen

declaraciones de creenciay y sentimicntos acerca del objeto y acciones de aproimacion - evitacion

con respecto a &L (CooR y Selltiz [9604)

Las actitudes son “estructuras mentales que orgamisan y evaliian (3 informacion” (Ross. s _fechia).

aceitud "Uenota La suma total do inclinacwones y sentsmicntos fiumanos, prejuicios o

3.- Lfconcepto

¥y comvicciones acerca de un  asunto

distracciones, nociones preconcebiudas.  adeas, temore

determinado” (Thusstone, 1928

Ademas de estos conceptos exysten drversidud de enfoques con respecto a La actitud, sin embargo fa

concepcion mas popular de ésta, s fa propucsta por Karz y Stotland (1959), Trench y Col (1962), quienes
sostienen que unag actitud cOnsiste en tres coOmponentes.

a.-  Cognoscitivo. Que [0 imiegra (as creenchis que tiene und persona acerca de un obfeto.
& I&

6.-  Afectivo. ¢ reficre u fos sentimicntos figados al ofjeto

- Tendencia a fa_Accion. [ncorpora [a disposicion conductual delindividuo a responder al obyeto.

Entre (3 gran diversidad de Jeficiones de acentad, Ly difercnciacicn de estas tres componentes no deja de

ser fiteraria, ya que cn la prictica no ¢s posible medir independientemente cada uno de ¢llos.

Lo importante dv fas actitudes o5 comprender que exasten predisposiciones a emutir juicios valoratitos

acerca Je casi todus {as cosas, que fiacen que perciban como favorable o desfarorable, aprobarfas o

desaprobartas en Jiversos grados y posteriormente, actuar en consecuencia. Las actitudes pueden

manifestarse y oncntar {a conducta en un sentudo determinado. Las actitudes se _forman debido a (a

maestros, medios de comunicacion y expenencias personales.

mfTuencia de padre.

[
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En general] existen criterios que tarios autores consideran, bdsicos de las actitudes (Hoyland, ‘French,

Sheriff, Comb y Cantrdl, citados en Viirela 1980,

a.-  Las actyudes no son mnatas, smo que son of resultado del aprendicaje através de la tda el

indviduo.

6.-  Las actitudes son relatrvamente estables.

- Las actitudes son ef resultado de (a relacion entre la persona y fos ofjetos, tomando como objeto a
las personas, cosas. grupos, valores ¢ ideologias que son aprendidas en_forma Jdirecta o indirecta con

otras personas

.-  Las actitudes estin basadas en conceptos cvaluatntos que aumentan o Jisminuyen L motriacion a

actuar.

e.-  Las actitudes tarian cn cantifad ¢ mtensudad sobre un continue que puede ser posurio, neutral o

negatro

Adentrarse en of campo can complejo y con una tanedad de enfoques tan nco como son fas actieudes,

impone L2 necesidad de considerar una defirnon que fundamenta (2 presente investyjacion. La definicion

en este caso ¢s £3 siguwnte: La actitud 'es un marco Jv referencia Jue predispone a opmar fatorable o

desfavorabife fremte a un cstimulo, swndo una preparacion o dispombifdad para [a respuesta:

Galicia, [950!

s fmportante distinguir el coneepts e actnud de orros come los de opmiones y creemcias ya que en
acasiones se¢ fan confundidp o incluso se fian legado a usar indistintamente; taf ¢s ef caso de Campell

1963, crtado en Lindgren, 1988) quien enumera 77 vocablos cuyos significades sc trasfapan.



nere éstos destacan: "actitud’, ‘creencia” "valor’, “idea’) fmpulso adquindo’, “marco de referencia’, 'serie”

Cada uno de estos térmnos describe un aspecto diferente de fa predisposicion def inditiduo a conducirse

de un modo u otro, pero todos resultan afectados por el aprendizape social o derrtan del mismo.

Caracteristico, por (o comin, posita o negarrtamente (a favor o en contral o con referencia a un valor,

idea, objeto o clase de ofijetos materiales, 0 o una persona o grupo de personas... " {(p.9).

@or su parte CooR.y Sefltiz {196.1) constderan que £a uctitud es una disposicion fundamental, junto con
otras influcncias, en a determinacion e una Sreersufad de conductas fracia un ofjeto o clase de objetos,
los cuales mcluyen declaraciones de creencias y sentimientos acerca def objeto y accumes de aproxgmacion

vitacnin respecto a éf-

Ross (1971) L3 define como una estruceura mental que organizz y ctafia fa informaciin.
Para Thurstone (Rodrigues, . 1084, ef concepto de actitud sc usard para denotar fa suma total de
inclinaciones y sentunwntos humanos, penuicios o distorswones; noctones preconcebidas, ideas, temores o

convicciones acerra e un asunto trarado.

Inske y Shopler (1951, sunplemerte fa definen como  dusposicion  para  valorar fatorable o

desfavorablemente os ofjetos.

Amoldo Rodrigue= (1985 las concibe como una orgamzacion duradera de creencids y cogniciones en
general] dotada de una carga afectrva a_favor o en contra de un ofjcto soctal definido, que predispone a

una accion coficrente en las cogniciones y afectos refatytos a dicfio objeto.

Entre éstas y otras definiciones Gene Summers (1976), encuentra cuatyo coincidencias 6dsicas:

® Que una actitud es una predisposicion a responder ante un abjeto.

& Quec una actitud ¢s p mas no

\4.
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& Que una actitud produce consistencia en [as manifestaciones conductuales.
# La actitud tiene una cuafidad direccionaf (posece una caractenistwa motrvacional). ‘Es acuerdo general

que una actitud connota preferencias con respecto a resultados que miolucran af objeto. La actitud
dertota afecto.

Este autor serals que las dos mantfestaciones prncipales de fa actitud son: expresion de sentimicntos y
verbafizacion haciz el objeto

3.3 COMPONENTES OE LA ACTITUD

SAtmoldo Rodrigues (1985, dwe que para que cxasta una actitud relacwonada a un objeto se face necesario

que of supte temga alguna representacion cogrnoscitrva de dwcfio objeto. Este es el componente
cogroscitite

‘Este incluye (as creencuis que se tengan def objeto, como aceptacisn de fa exastencia de un objeto (Inske y
Shoper, 971} Las creencuas etafuadas son fas mads mmportantes para {a actuud como concepto de

disposwcion. Tambiin fas creencuts acerca Je como debe tratarse al vfjeto, son elementos mmportantes de

este componente.

Otro s el afectivo Es conocido como ef componente sentimentall Se refiere a {as emocuines o sentimentos
figados al ofjcto de actitud, ‘Es importante que recordemos que cuando un indrirduo verbalica, esto no es

s0fo un sentimento, son cogmicwnes, pero diferentes o las anteriores ya que no se refieren al objeto, smo a

quien conoce.

Para Fishbern y Ravel icitados por Inskp v Shopler, 1971 y Rodrgues, A., 1985), el componente afectsto
que se define como of sentimicnto en faror o en contra de un determinado offjeto social es o dnico

reafmente caracteristico de fas actitudes.
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Amoldo Rodrigue= (1985, p.312) seriala que es precisamente en el componente afective donde fLas
actitudes van a encontrar el elemento diferenciador con respecto a fas creencias y opmwnes, adn y cuando
se fntegran a ellas protocandd un efecto posivo o negarito con respecto al objeto y. creando una

preparacion a la accion. Esta postura ex apoyada por Germani (1977 ) quien escribe

‘. U'na creencia es una orgamzacicn Jurable de fas perceperones y de fos conocrmientos refatfoos a ciertos
aspectos del mundo Je un divrfuo, mientras que una actitud s, una orgamizacion Jdurable de os
procesas emoctonales, matreacwonales. perceptsivs y cognoscistos referentes a crertos aspectos del mundo
de un individuo. O sea, que toda actitud supone un clemento cognoscativo, {a creencia. ‘En realidad la
actitud es una crecnces adwonal e carga afectrta y vofitiva, mientras {a creencia es emacionalmente

nucstra.. " (p. 30

La meorporaciin de fa Sisposwcwn conductual] nos fabla del tercer componente de a3 actitud: fa

tendencia a la accion.

3.4 TFTORMACION DE LAS ACTITUDILS

Lico Kanner (1907} scriala cuatro aspectos que deben tenerse presentes al estudiar [os factores

determinantes de (a actirud, g saber

Todas fas actitudes se expresan como relaciones afectsvas provocadas por las personas y las

siruaciones, y asies como fas 1e el observador
- Ef significado que tierne una situacisn para of inditadun, depende menos de_factores reales "objetivos”

que, de la_forma en que aparccen é(y, de (a impresion que le produce, o sea, de la actitud que ef individuo

asume ante La situacion....
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.. Las actitudes se desarroflan. Unas teces ¢f ongen se te claramente, pero otras, estd incrustado tan
pmofundamente en relaciones antenores, que sc requiere un gran esfucrzo y muchia Rabilidad para

comprender ¢f ‘tema” totall

Las acertudes son creadas por {as actitudes de fos demds. que mffuven en cflas y pueden modificarfas.
Jarorable o desfarvrablemente; estas son, por consiquiwnte, determinuntes esencrales detl desarroflo Je fa

personafidad y de 3 conducea

Esta cria estd a proposito def titulo de esta seccion; a través de los cuatro puntos senalados, podemos

damos cuenta que fas actitudes se gencran en {a experencia cotidiana,

\Diversas posturas pswologicas aportan informacion, acerca de fos clementos {motrvacionales) mmdriiduales
que propician {3 creacion Je una actitud; cstas son: L2 escuela funcwnalista: (3 cognoscurnia y, fa

conducerual

La primera esta representada - entre otros - por Nelman (19610 y Smuth: y, iBrunes y 1Vfiste (1956) Para

el primero, las actitudes se conforman dudo un proceso de influcncia socral que se puede epercer por:

+

La uceptacion e L1 influencus que se recsbz de ofra persona o grupo con fa finafudad de ser aceptado.
& Un proceso de wentifucacion, que ocarre cuando Lis conductas, actstudes, creencras v ralores Jde otras
personas, son asocudas, fatorablemente, a las propeas.

® La smtemalicacwon, que cstd presente, af ser aceptada L3 mfTuencia. por ser congruente con Muestro

sistema e vafores (Rodrigues, 1985, p 34561

Pura Smith, Brunes y White, a5 actstudes se_forman para atender fas siguientes funciones:

* Evafuacwn defobfeto "Es ef establecimiento d= reacciones_frente al objeto.

& Ajuste Social Fermite facifitar, concluir o conservar de manera armoniosa lus refaciones sociales.



® Exterionizacion. Permte ife de clara ¢ indi; fa posicion personal (Rodrigues,

A, 1985, p.342-a)

Lo comiin de fos autores Je (2 escucla de La Congruencia Cognoscitita, ¢s que apoyan una posicion que

sostiene que fiay una fuerza hacus (3 congrucncia entre {as actitudes y los componentes de Las mismas. FPor

tanto, las actitudes que fevan a un estado de armonit se_forman con mas facilidad (Rodriguez, A., 1985,

p-3d0-7)

Resenberg por su parte, afirma que existe una estrecha vinculacion entre un ofyeto y ef afecto que se e da,

de tal manera que cuando fiay coficrencia entre los componentes afectrivs y cognoscitivos, fas actiudes

pucden jormarse de manera estabfe y duraders oKodrigues, M., 1985 pp. 348-9)

En la poswion conductual destacan Hoyland y Kelley (1953, quienes sosticnen que st se proporciona un
refuerso inmediato, después de eminnfa la conducta, twende a consofidarse; asi como {a actitud que e

subyace (Rodrgues, A, 1985, pp. 350-1),

Importancia de las _Actitudes.

dyarfman y Cozby (19850 atrtbuyen (3 importancia de fas actrtudes a o siguiente:

En general se conswaera que fas actitudes son refatiiamense permanentes; esto os, que los sentimicntos de
fa gente fracta ofetos y persomas son probablemente estables Aunque las actitudes pueden cambiar, y asi
pasa, esto no ocurre af azar aljo sucede que ocasiona of cambwo. Y] debido a que son refatsvamente

permanentes pucden ser estudiadas, medidas y empleadas para predecir accwnes.

Las actitudes son gprendidas. Ef proceso de formacion y cambio de actitudes puede ser estudiado, y e
posible desarroflar programas que antmen ef cambic de las actizudes (de acuerdo a los objetivos planteados

en cada sociedad).




3.5 MEDICION OFE LAS ACTITUDES

Lindgren (198&), mencwna que no es posible vbservar dircctamente fas actitudes sino que se deben inferir
de fa conducta, bwn sca af ofiservar Lis respuestas e un mdriifuo a {05 objeros. personas y otros
ACONTLCIMIEILOs O pPOar sus aprecuaciones y otras expresiones erbales. Es dificsl observar de un modo
direcio y sistematico bos actos de un mdraduo, aungue algunas teces, esta es [3 snica manera de
determinar {3 importancia que una actiud tiene para una persona. For o general, es mas ficil y tamébién

mads eficas, Basar estos juicwrs en {as Jeclaraciones (erbales Jescrtas u orales) del mdronfuo

‘Esto puede (levarse a cabo por medio de entrecistas aungue es mas eficaz y se obtiene mayor precision
tafiendose de escalas y cuestwonanios escritos L método que se vale del papel y def Lipiz ofrece cuwrtos
meontententes, perd defido o que permre reumir mucha uformacion en pocy twmpo y a que [os
mstrumentos pucden ser muy petfeccwnados y claborados, fos psicdlogos sociales Lo utslizan mds que
otros. Los resultados obtenudos con of método fe anotacion escnta tienen, ddemas [a ventaja de Jue se

analizan mas ficmente por mefio de fa cstadistica,

Las respuestas se califican de acuerdo con fa mmportancia que Los evaluadores dun g cada tema Con fa
escala de tipo LacRert, [os ndrtviducs que responden uf cuestwnanoe ndican su grado Je acuerdo o
desacuerdo con fa sene de Joclaracwnes que fan sido anafizadas prevwaamente pard asegurar su
consistencia anterna. Lnotre (05 drversos métodos para cwafuar {as actweudes of que se wale Se modo

caracteristico Sv Las respurstas (bres twene a tentaja Jo que excliye muchos penuicios pere dificulta (o
calificacion.

La medicion

e Las actitudes, aunguc no puede mostrar fe una marera exacta fa actirud que una persona
tierie ante un fenomeno espectfico en ef momento gque se {o presenta on fa vida cotidiana, de alguna
manera puede proportionar un panorama general acerca de (a1 forma de reaccwon de os grupos

wnrvestigados ante drversas objetos pswologice

A conacer esto, aparte de desentrarar fos motnuos que
impulsan a [os indidduos a actuar de Jeterminada mancra, se abre la posibilidad de smplemencar

métodos, técnicas y programas para influir en {as actitudes de Las personas a nyvel individual o grupal; ya
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sea para Buscar el cambio de (35 actitudes que ocasionan conductas conflictivas o dostructivas para of

imnditiduc, su comumdad o ambos, o para implementar o reforzar aquellas que son _favorables para ef
desarolld meegral de (a persona y su socirdad.

acion en cuanto a fas actuudes de los inditifucs y

Actualmente cs de¢ suma wmportancia facer inceso,
¥ su presencion ungue es poco o que se Aa reafizado en

grupos ez los aspecros relacwonadis af N1O
Méxaco. autores como Sepfteda Amor 1989 v Diaz - Lotwng  1992) fian dado ya los primeros pasos.

Para realicar inestigacuwnes s¢ Sebe tomar en cuenta un_factor imporrante, esto en estudws psicologreos
refacipnados al NIDA, es of prouwio. LESTDA ha sifo asoctads a crertos grupos desde un punto de vista
morall es deci, con un orden en ef cual oy Bueros son premuados y fos malos castigados. Diclias creencias
estdn muy refacionadas con b1 fpotests Jef mundo justo de Lermer A1980) (citadd en sDias - Loving,

Martirnez, Ramos y Saldtvar, 1992 sequn (2 cuaf, fas personas tenden a arnbuir cualidades morales a

aguellos que fian cxpertment 3o crerzos deseables o indoseafiles.

- Leoting, Martines, Ramos y Safldivar (9921 se estudic a
C ongen fel SO0 3

recentemente o4

L an trabapo realezad
cuanto 2 su onfa sequal creencias acercud de

HRCrSIEANos  MexIanes  on
el uso el condon y hacia of NI Los resultados mostraron que las

conacrnientos y actitud fiuacuz
rec de Lov estuduantes fueron explicacwones talzs como que el SIDA

CrOENCTAs COn Mayor doepracion por

o5 resultadi o fa perdida Lo valores y L trresponsabilidad, sequidss por aquellas refactonadas con la_falta

S firgtene L3 (rda mmoral] Las refaciones sexuales con prostitutas, of no controfar fa anstedad sexual y
08 fo cual wmdica of alto grade de prepuicio que

tener refaciones sexuales con persomas de ambos s

persisten en relacion g vsta enformedad.

En o referente 3 conocumiento |y Jctiudes, se encontro gque {os esrudiantes que tendian a dar

explicactones morales sobre el vrigen del STD también crrian que ef tener sexp oral con un deiconocudo
DA, asi mwsmo, los estudiantes que consuderaron que of

urna conducta nesqosa pars contaguarse I
condon es aproprado para usarse con (a5 esposas, oftutteron una media mayor en moralfidad en

comparacion con L5 que nao (o creian; y en forma margmal] s estudiantes que creian que ef condon no era

0
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sentaron un puntaje mayor en morafidad que los que no

aproprado para usarse con pargas ocastonales, p

o creian.

Es mteresante que conductas empiricaments relacionadas con ¢f S{DA como ef tener relacwnes sexuales
con mucfias personas y no usar presertatntos, no fucron consideradas como altamente resgosas por fa
mayoria d¢ los estudiantes, v conductas mas generales como la pérdufa Jde walores y La uresponsabilidad,

crees Lol ST

Sueron caracterizcadas como claros orgg

resgo de contagqe por ol 117

Viaros sujetos indicaron que se sentian sequros de no estar contagiados, porgque aumgue habian tenido
arias parefas a trawés de osu (da, cuando sslian con ana persona sclimente mantentin relacwones
sexuales con ella, es Jecir, que una monogamia séna fes daba fa smpresion de segurided y 6aja

promiscuidad Cf patrin de resultados sugirto que L1 manera en que (o5 estudiantes estan enfrentando ef

repado de fas conductas necesanas para resofter of problema.

SEOA es a un micel abstracts, general -

Juwamente ya que {3 perdida de 1 alores y (3 ivesponsabiidad cx algo

Lsta orencacwon (o protege pswcols,
gue se puede atnbur a L socwdad vy ne a offos musmos, pero esta proteccion pswoligicd se convierte en

riesgo bwilbgico, ya que no se reafizan las pricticas especificas de prevencion por no pereibirse como ef

grupo amaral que 5t 5¢ puede contaguer

Orro daro smpertante que s Jebe mencionar ¢s que algunas otras imrestigacuones han demostrado que

qungue f0s supetos mucstran actiades Se solidandad y preocupacwsn para con fos enfermos Jde SID.

aftos porcensages de personas se propuncuin por su aislamiento. siendo tambien Jde mterés que aun en os

grupos mds mformados sobre fas vias de transmision Lol VI sppucts persistwndo creenculs erroneas como
los son ef contagio en albercas publicas, por contacto diario en {a escuela y/o trabajo o por piquetes de
mosco (Izazola, Vialdespino, Judrez, Mondragon y Sepulveda, [98Y cueados cn (Dias - Loving, Martines,

Ramos y Saldivar, 1992}
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EL tipo de creencias en relacion a los medios de transmision del VIF asi como {3 autopercepcion, ya sea en
Jorma conscwente o ImConsciente, ¢n Cuanto o PErteNeccr © no a4 un grupo nesgoso de contraer ef T,
determinan of grado de preocupacion que fus personas tengan de enfermar de SIDA. [zazols, Valdespmno,
Judrez, Mondragen y Sepilveda, (1959) (citados en Diaz - Loving y Ritera, 1992) reportan que en una

muestra de fa poblacion general mexacana, 41% de (o5 entrevwtados no sentia temor de enfermarse Je

SIDA, muwentras que fos estadiantes unriersuanos mencwonaron tener micdo derado de enfe {ade

del SIDT en un 47%: s0flo 23% tenian poco miede, ef 30°% restante no tenia mudo alfguno. Tambicn

Snkns v Lbarfie { 1UN-G c1tados en Dz - Loting ¥ Revera [992) repartan en estudantes universitarios

poca preocupacion acesea Jef SIDH

Strumin y Jingson (98T c1tados en tnas - Lotwg y Revera, 1902) en un estudio sobre adolescentes

MOSLrIrun que un 5-4% g estos, no se hafluban preccupados de contrace {a enfermedad.

- fovmg v Rfptera (1902 reaflizaron un estudio en Jdonde encontraron que (a

For su parte

autopercepcion Jo nesgo en o5 estudiantes universianos fue bya; of nesgo que percibian en fas demds
personas rante grupos de iomosexuales como fieterosexuales, swmpre fue mayor que {a suya propia, o
cual indiea nuctamente que 05 untiersitarios se conswleraron a si mismo como snmuncs al contaguo del

SLL0L

De este modo, se pone e manificsto como fas astitudes facia ciertas personas y situaciones egan a

conformar crecncuts que en muchas ocaswmes se convierten on las regentes Je 1 conducta, y a teces estdn

cargadas Se peryurcos; tal es of caso £a5 creencids acerca de Jrupos mimneritanos como ftomosexuates,

prosttutas y portadores LTH o enfermos Je SIO Los pswologos sociales tienen ficy en dia una
mmportante tarea para desentraiar (is actuudes onginales que formaron (2 Gase de las creencuas tan
arraigadas acerca de fos fiomosexuales y en (o que ef SIDA 3 a sus victimas sc refiere, ya que al origen dz
fas actitudes, se podrin establecer métodos efectrios pera un cambio real en la conducta de cada uno de

Los miembros de (2 socwedad, que permua poncr un alto a L infeccion por V1€ y lograr un trato mds

flumanitario hacia los ya contagrados.
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3.6 JACTITUDES, OPINIONES, CREENCIAS, PREJUVICIOS E INTENCIONALES
COMDUCTUALES

“La actitud] cuando es expresada verbalmente, constituye una opinion. f.as opiniones fiabitualmente son
expresadas s tenter una certesa completa acerca Je st sus contenidos son verdaderos o falsos. La opinion
es aquello que suponemos Crerto aungue no tengamos absofuta certeza de ello”

en (citados por Ferfman y Cozby, IW85iexplican esta distmcwn mencionando

Tn 1975, Tishibem y A

que mientras (a actitud se refiere a una evaluacion_favorable o Jesfarorable de fa persona itaca un ofyeto,
fas creencias representan [ aformacion que esta persona tienie acerca def objero. Lspecificamente, una

creencia une el obpeto con algin atnbuto

Wara lnas Galwia (1980, una creencig es aquello que se acepta como cicrto acerca de un objeto

psicoldgico sin preocuparse por si ceracifad

Perfman y Cocby i 1985, facen notar que se pueden tener actitudes v crecncias tirtualmente acerca de

todo (gente, grupos, objetos, problemas, etc; y los atnbutos o caracteristicas que pueden estar tmculados

al objeto son casi slimitados Las creencius forman (a base de L1 actitud.
Prejuicio.
Castry> F¥rez (1967) (citado en Dizz - Loving, Martinez, Ramos y Saldivar 1992) define af prejuico

como una actitud fostuf fiacia una persona que pertenece & un grupo. generada simplemente por su sola

pertenencia a éste, pucs se presume que comparte ciertas cuafidades o6jetables. Consta de dos elementos

bdsicos: una actitud negatrua fiacia alguien, y una creencia sobreg afizada a propd. de ese aly o
del grupo o que pertencce. ‘Ef autor senala que of prejuwio fiente una condicion refractuna a evidencias

contrarias, por b que por o general son las creencuis as que se adaptan y amoldan a {a actitud negativa
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Actitudes e Intenciones Conductuales

Otro concepto importante para Ferfinan ¥ Cozby 1985 e ef e las intenciones conductuales, que son las
intenciones de una persona a desarroflar conductas especificas. Mientras que [as actitudes, crecncias o
wmeenciones conductuales son mtermas y no Spectamente observables (y por (o tanto, deberan ser mferidas

de respucstas de Los supetos a prequntas especificas . (a conducta puede ser directamente obsertada.

Mjzen y Tishbewn (1973 cuados en Perfman ¥ Cozby, 19851 sugwren que fas creencias de una persona
influyen cn fas actuudes de que desarrollls fuct ef obycto, que Las actitudes influyen en cdmo fa persona

actuar facia un ofpeto y gque las amtoncwones conductuales influyen (pero no Jdeterminan

preten.

Alai aungue Cacos son

completamente: cn cGmo wma persona pealmente se conduce Hacta un ofpeto

conceptos aparte, estan relacionados entre si e manera smportarte.

menciona que wna opin comun 4o Las acticedes o of pasado era que temian

Ferfmarn ¥ Cozhy (JONF

tres componentes uno cognosciirio, conswtente en lay crvencizs de fa persona fiacia un ofyeto, otro

afectres conswsiente en fos yentunentos de s persona hacia of obpeto; y of conductual] consistente en las

tendencuas e La persona (o intenciones) para actuar en_formas partwulares facta of objeto. Lste punto de

cista o5 affora menos aceptado fe6ilo a1 que confunde algunas Jistinctones importantes entre estos

conceptos
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IV, METODO

4.1 CPLANTEAMIENTO DEL PROBLEMAN

A L farge de fa fistona de (2 f dud, las exfermedades fian temdo un papel especial en of SLesarrollo
de las sociedades. La manera de entender y afrontar of resgo de enfermar, ya sea en lo mdwidual o en lo
colectivo, es decwr, La enfermedad como suceso personal] como_fenomeno biologica, como asunto social fia
caractentcado {as distintas épocas de [os grupos humanos desde sus primeras congregaciones tribales,

fasta fa complega red de mterrelacwones que caractenza of mundo moderno,

Sganas epidemias an sido superadas por el atance en of conoaimiento y por Lz disposicion de técnicas
para pretenirlas o combarirfas (fa (truela es un cpemplo af respecto); otras perswsten despuss de siglos (la
lepra, f2 tuberculosn ! y unas cuantis emergen como condiciones nuevas, para [as que adn no se estd o

suficwntemente preparado

Ef Sindrome $i Inmunodeficencu Adquinda SIDA ademas o ser una enfermedad mortal, va
acompanada de und serie dv perquicios, Jo actrrudes socrales de estigmatizacion del enfermo, de una vision
culrural def mal que Sificultan su tratamento v eventual curs; pero a diferencia de oflus, of SIOA
aparece en un contexto on ef que conoctmientos cuntificos v (a teenofogia fan aleanzado un alto grado de

desarrotlo. Isto necesanamente determing una distinta mancra de enfrentar of proflema sanuano

AL princypro de {3 eputemia se crew que of SILG era enfermedad unicamente de homosexquules, pero
actualmente afecta en gran medida a L1 poblacion fietervsexual For consiquiente; en todas las parejas
independicnsemente o sus preferencuas sexuales, su refacion de pareja se fia visto .acudidu por este
problema, Jdando como resultado: temores, muedos, projuscios, angustias. matos ante [a wdea de saberse
mifectados, ya sea por sus practwas sexaales actuales o anteriores o sunplemente por otras causas. ‘Esto da
origen u presentar Jfversas actitudes que de alguna manera han repercutido en su 11da, ¢sto ya sea con la

parzja, en sus refaciones mterpersonales o cn su rrabajo incfuso.



@Por tal motivo, ef presente trabajo de niestigacion tiene como objetivo conocer si ef problema del SIDA
fa afectado [a aceuud sexual en dos grupos. uno de parejas de novios, y otro grupo de marrimonios; ast
como de conocer s1 existen diferencias en L1 actitud por sexp.

4.2 HIPOTELESIS

FHipotesis de Trabajo

A raiz del problema del NIDA se fan dado cambios en la actitud sexual en fas parejas de notios y

matrnmonios.
1.- Hipotesis Nula Ho,y

No exgsten diferencias estadisticamente significatruis en [z actitud sexual ante ef problema del SIDA en

un grupe de parcyas de not1os y otro grupo de matrymonios.
2.- Hipotesis Alterna I{;

St exdsten diferencias cstadistwar sygmficativas o fa acritud sexual ante of problema el 1D en un

Grupo de parejas de notios y otro grupo & matrmmonios
3.- #ipstesis Nula Hos

No exasten diferericias estadisticamente simificativas en [a actitud sexual ante ef problema del SIDA

entre hombres y mujeres cn dos grupes, uno de pargjas de noiios y otro de matrimonios.
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4.- Wipétesis Alterna 35

St extsten diferencias estadisticas significatrias en fa actitud sexual ante ef problema def SIDA entre los
fombres y s mujeres en la reflacion de pareja. en los dos grupos estudiados.

4.3 VARJABLES

Variable Wependiente. JAcritud sexual ante ef N1 DA

Variable Independiente. Sexo, ‘Lstado crvill

4.4 WPEFINICION CONCEFPTUAL OFE VARIABLES
Actitud (Dispasitrte 6 preparaciin, mas o menas estable, de opinion, mterés, o propdsito que
Implica expectativas por un cwento tipo de experiencia y prep 16n de una resp
apropiada. (Drever 1975)
Para Nymball Young (1967), les actitudes ticnen tres componcntes:
a.- (omponentes cogmitive; consiste en fa creencia de un wdnaduo acerca de un objeto.
6.- Componente conductual consiste en una disposicion a responder una tendencia a fa
accion ya sea alzjamicnto o acercamiento con vespecto a un objeto.
¢~ Componente afectvvo, consiste en {os sentimientos o emociones ligados al objeto e
actstud.
Sexuatidad. Comjunto de compor

relativos al tnstinto sexual y a sus satisfaccion.
(Enciclopedia Safvat Diccionano. ‘E.d4. Safvat Mexico, 1983).



Sida. ‘Enfermedad mfectocontagiosa, debida a un retrotirus conocido como virus dela

3 (VIH), ef cual ataca y depnme af sistema mmunoldgico,

por o cudl el individuo se vuelie presa_facf de infecciones secundanas mfecciones

oportunistas)y cancer, que conducen finalmente a L3 muerte. (Sepiifveda 1959).

Sexp. Condicion organica que distingus entre e maclio y La hembra. [ Dorsh 1985)

Estado Civil Sttuacion crl de una persona ent cudd uno de los diferentes estados: casado, soltero,

vrudo, drtorciado, y unwn G6re. (Pequerro Larousse Hlustrado 1985

4.5 DETINICION OPERACIONAL DE VARLARCES

Serd considerada la calificacwin obtenida por las parejas en fa escala trpo Lickert.

Actitud Sexual
(Crus Haes Ma. Guadalupe. Tests UNAM 1997

Sida. Ls una cnfermedad mortal ifecciosa y contagwosa. que sc puede transmitir por Lres
vias de c 17 7. FPor tran > g 2. por uso de agujas y jeringas
contammadas y 3. por transmision sexual aqus se moluye por transmision permatal)

Sexo. Temenino y Masculino.

Estado Civil Softere y Casado.

4.6 MUESTRA

Participaron para csta investigacion SO pargas, 25 pargjas de novios y 25 marninonio, todos ellos

trubayc de fa tDelegacion (Benito Judre=. Con rango de edad entre 22 a 50 arios. ‘Todas las parejas con

un minimo de 6 meses en su relacion de pareya.
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Ef tipo de mucstreo que se utifizé para esta mvestigacion fue de tipo no probatafistico sntencionall No
probabifistico porquc no todo ef personal que fabora en fa Delegacion turo L1 probabilifad Je formar

parte de esta imcestigacwon, y fue intencional ya que se buscaron a bs individuos que reuniteran flas

CAracteristicds Hecesanas.
Los criterios de inclusion, para ambos sexos son:
‘Edad, estado crtal] yque su relacion turwra un minmmo de 6 peses de duracion.

4.7 TIPO DE ESNTUDIO

Fue un estudio deseriptrto de campo, ya que o5 estudios de campo son investigaciones encaminadas a

escubriv fas relaciones o interaccwones entre ranables socwlégicds, Sqicas educ en
e b [ £ ¢ ble [5%] 7 g ¥y edi le

estructuras soctales, generalmente ol intestigador en cite tpo de estudio valora {as consecuencias de una
intertencn o tratamicnto que ocurte e of momento en que se realiza su estadio, pere que no fha sido

wmtroducrdo por &) y en otras ocasiones le piteresa conocers

stado actual de un fendmeno sin interesarle
sus causas. (Campell, 1980

El fenomeno que se estudrs (problema def SI:D

L oew algo ya dado y que actualmente sigue su curso

independicntemente e alguna manipufacion Jdirectamente por parte de fos investigadores.

Otro hechio importante para eate apa e estadic, es que f3 muestra que se estudié fue tomada en sus

ambicntes naturales (centro 4o trabajo), no prefabricada por los investigadores.

4.8 TIPO DE DINENC

Se utilico un diseric Ex-post-facto, cast expermentall
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4.9 INSTRUMENTO

‘Elinstrumento que se uttficé en esta tesw e tomo de fa Tesis:

HActitud SexualAnte el SIDA; de Cruz Pacz Ma. GGuadalupe.

Este instrumento consta de 5| reactivos que evaluaron la actiwud en las pargjas, desde completamente de

acuerdo (QWi. husta completuamente desacuerdo (OD), pasando por mdectio (Ii ¢Escala tipo Lickert)

también {lamada dv rasgos sumanzados; {a cudl esta constituida por los syjuientes indicadores.

Sensualhidad. Scnsactones vwsuales, auditrias, offatrvus, gusratreas y del tacto que resultan

placenteras
Los rractios que portenccen @ esta grea son: 1.3, 28, 46, 51. 40,

Mitos y Creencias. Ideas deformadas, carente de reafidad] cerradas al mundo ceny

Los reactivos de esta drea son: 1, 4, 7, 10, 15, 21, 26, 30, 32, 31, 43.

Fidelidad, Dentro de L2 pareja ¢s ef afecto constante y reciproco entre dos personas exclusivamente

que mantenen relaciones sexuales.

Los reactivos de esta drea son. 3, 12, 23, 36, 39, 45, 48
F(abitos Sexuales. Conductas constantes y/0 repetititas.
Los reactsvos de esta drea sons 9, 17, 19, 20, 24. 31, 37,

Temores. Manifestacion de rechazo y recelo fiacia situaciones sexpales.
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Los reactitos de csta drea son: 5, 6, 14, I 22, 29, 35, 38, 41, 44, 19, 50.

6.- Agresion. lcciones que mtenten atacar o destruir a personas que estdn o podrian estar infectadas

por el virus del SIDA.

Los reactsios de esta drea sons 2 8 11, 16, 25, 27, 33, 42, 47

4. 10 PROCEDIMITNTO

La intestigacon se flevo a cabo en las mstalaciones de a <Delegaction Benito Juare= y en escenarios

naturales (Casas de los trabapadores de £ pelegacion Hensto Juares

‘En o Delegacion Aenito Juares se aplice of cuestionaruwy a J0 paregas y a I pargas en su casa-

fRabsracion, esto se fleto a4 cabo aproxumadamente e | meses.

AL establecer ef reporte con {as parcas, se les comento que cra ‘pasante Jr pawcofogia’ egresada de fa

Unreersidad Nucwonal Slutonoma de Mexwo y estaba Hevando g caby una mtestijacion sobre Cletitud

. Soficite su amable cooperacion para que

Sexual en La relacion de parcja a partir Jobf proflema del ST
de ser posiBle contesten este cucstionar con f1 mayor foneserdad of cudl es totafmente confidencial y

andmmo, marcando con una X cudlquiera de [ cmco opctones que constders mids apropradd a su

cntero.

fas pargjas que se cntrevistaron en {1 Delegacion «(Bemito Judrez se negardn a participar,

Migunas
argumcntando que no eran sugetos dr niestigacton, (o cudl obstaculizé dichia mestigacion, por [0 que <f

tiempo de aplicacion del snstrumento se alargo.




RESULTADOS
ANALISLS DESCRIFIIVOS

Para evar a cabo (o mterpretacion de (o5 resultados obtenidos en ef presente trabajo de investigacion, se

realizo un andlists deserniptivo; ef cual consiste en formular reglas y procedmicntos para {a presentacion

de los datos de forma utid y sygnificante, en donde o estadisewo establece reglas de (as cudles los datos
puedan representarse graficamente.

La muestra estudiada estuco compuesta por un toral So 100 supetos. de los cudles ¢l 50% (25 parejas) son
softeros y ef 50% (25 parcpas) son casados. +lerTablia N°. f.

TABLA N* 1

VARIABLE ESTIDO | ;
u R e PRECUENCIA
] Noltero 50
il Casads 0
] Jotal 100

La muestra que se estudio quedo constituzda por (00 supeto.

S0 sujeros del sexo mascufino y 50 sujetos
defl sexp femenmno. Uer Caadro N° 2

TABLST N 2

v VARIABLE F "
Masculino 30
Temenmo S0

Total: i 100:

En la tabla (3) s¢ observa fa edad e la mucsira estudiada (a cual tiene una media de 29.8, asi como

también, se observa una desviacwon catandar de 6 o

VIARIUBLE: |
Edad




En la tabla (1) observamos 2 edad e s supetos por sexo y estado croill

TVRLA N™ 4

ESTADCO CIViL AMEDIS D. ESTANDAR,
FHombres Soltervs 26 038 3000
{[ 2oméres Casados 32125 T

En o que se refiere a iz cdad de Lis mujeres, se contempla que en fas mujeres softeras, £ media es de 23

arios y en las casadas Je 32 aios

TABLA N® S
\|esorvo crvic]  aseeora D. ESTAIDAR
I _useres sofreras 23.375 2437
U oMujeres Cusadas 32896 m 205

Por lo que respeta a fas actitudes asumedas por fos supetos encontramos que of instrumento apficado
consta de sers factores a saber Nemnsualdad, Jemor. | lgreswon. N\aos 5 (recucies, Ndefidad y Jifrtos
Sexuales, y fas respuestas Judas o Sicha excala on tormmos de ba mesny son (s que o muestrast en L1 1a66
(6)

Respuestas a fa escala Se actitndes por factor en funcios Jel sexo
TABLA N® 6

FIHOTOR, - - MEDLA DESTV. ESTANDAR -
. 7 v p7s M
"Sensualidad 13.50 1.3.97 424 S 43
| BMitas 13.96 43.12 685 .20 -
s ideddad. 21.42 20054 388 .06
S MEbitoy Sexualis 2287 22.34 4.3 L 4.39
Y i il 3254 41.32 5. &4 % F o
= . Agresion 36.40 | 3574 o.qn 3.66

Respuestas a la escala de actitudes por fuctor cn_funcion Jel Estado Crvil



TABLA N 7

FACIOR, . AMEDQIA DESY. ESTAMDAR, -
i o R [y 5 N AT
- Sensualidad 13.65 13.52 J.26 - 4.43
Mitos . R 14.50 42.58 5.4 6.28
Fidelidad 2126 20.69 1.00 3.9%
: Hdbitos Sexuales 22.62 . 22.57 4.42 P70
- Temor 42.96 - 40.87 5. 30 - 5.63.-
Agresion 35.74 36.34 5.31 “5.19.

Respuetas a Ly escafa de actitudes por facter en funcwn def Lexo y eotado croil (mweres softeras oy

mujeres casadas)

TIVBLA N8

TACTOR. MEDINA
~ M
5 C

Sensualidad 1387 14.08
Mitos . 44.37 41.96
| Judelidud 20.58 20.50
Habito Sexual-s 2.10 22.50
qemor 287 39. 69
Agresion 3558 3588

Respuetas o fa cocla 1o achiiudes dombres solteros Us fombres casados)

TFABLA NS 9

LACTUX. ! MEDIA DSV, ESTANDAR,
: Hombres - Hombres ..
K N K

Sensualidod 13.44 1.04
Mitos - 44.61 6.81
Fedelidad 21.88 4.00
- FHabito Sexwales ) 23.03 4.80
. Temor: 43.03 5.97
Agresin. o 35.88 S 3683 7.00




Al observar las comparaciones realizadas en esta intestigacion encontramos que afl contrastar fa muestra

por sexo (Rombre, mujcres}, ‘vemos que no cxisten dife cias estadistic significatrvas en ninguno

de fos 6_factores del instrumento (Cuadre :NY 10)

TUADRO V=10

s SEROTOR, Vﬁfoq_-f- 3
nsualidad -5
Mitos 6y
Fidelidad 1.11
FHibitos Sexuales J7
Temor 109
Agresion .57 370

A considerar la muestra en funcion del estado crtif (oltervs (5 casadlds), encontramos que tampoco
existen diferencias estddisticamente significativas en {os 6 _factores de fa escala que se aplico para ef
Sfinesto fo podemos observar en of cuadro N°. 1, sin embargo tvemos que en < _factor temor la
significanca es de .063 que no es estadisticamente significairia pero en un sentido quiza menos cwentifico

Pero no asy, importante teremos que en Oste factor tal tes st exasean dyferencuas entre softeros y casados.

CUADRO N~ 11

LFACTOR | VALORF L - SEPRO®B:
Sensualidad - .20 (843
Mitos 1.59 A1
Fidelidad 7Y 82
Heibitos Sexuales 06 954
Temor 1.88 064 ~
Agresion .57 570

Como apreciamos en el siguiente cuadro (12) L muestra en_funcion del sexo y estado civil (mujeres solteras
s mejeres casadas) encontramos que existen diferencias estadisticamente significatitas. Como podemos
observar en fe factor temor ef alfa es de .034, que siendo significativa fiabria que considerar dicha
diferescia.
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CUADROD N™. 12

r FExcTOR. | YREORT ST PROB.
Sensualidad - .16 873
H Mitos 1.68 .099
I Fidettaa 943
" Habitos Sexuales 870
il Temor 2.19 034 *
__ngresion -.29 771

En ef cuadio (13) veremos [0 diferentes factores de fa escala de actuudes hacia ¢f SIDA por sexp y estado
civil

CUNADRO N~ 13

Mitos R (487
Fidelidad 87 387 "
FHdbitos Sexnales .31 759 “
Temor. .62 J36 "
Agresion -.52 607 I}
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DESCRIPCION DE LOS RESULTADOS

A contmuacion se fiara una descripcion de los resultados obtenidos en fa presente investigacion de

acuerdo a cada uno de fos_factores que formaran el instrumento.
1. Factor Sensualidad.

En las muestras estudiadas. ef grupo de mujeres fucron {as que presentan una actitud mds favorable hacia
{a sensualidad 'x=13.07} en oposicion a [>s hembres (x=13.50) quiencs presentan una actitud menos
Satorable. Lo anterior indica que las mujeres demuestran mds abiertamente sus mocwones a trawveés de los

sentidos, caricias, ternura, amor o dulzura.

A comparar s grupos por estado crnif] encontramos que {os softeros prescntan unz actitud menos
Savorable (x=13.65) en reflacion a fos casados x=13.82} esta se podria explicar £ebido a que en los casados

£z refacwin con su parcja es mds cstable que en (os solteros.

En o que respeta a fas mujeres, se encontrs que flas solteras se muestran menos favorables fiacia fa

sensnalidad (x=13.87), que fas casadas (x=11.08).

NO exasten diferrncias estadisticamente significatsvas, como se puede vbservar en el cuadro N, 12; esta

mistma comparacion por estado cuil se muestra en el cuadro 13

2. Factor Mitos y Creencias.

En cuanto af factor de mitos y creencias, en las murstras que se cstudiaron, vemnos que el grupo de
Rombres fueron quiznes presentan una actitwd mds favorable fiacia este factor (x=43.96) en cambio las
mujeres se mostrarvn menos favorables (x=43.12) Esto nos indica que los fombres presentan mds wdeas
deformadas ante (a informacion def SKDA. Las mujeres presentaron menos ideas Seformadas 6 creencias

falsas con respecto a fa concepeion del SIDA, o que respeta al estado civif, fos solteros (x=44.50}

” esn TESIS NGB
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presentaron una actitud mds faverable facia este factor, no asi fos casados (x=42.58) quicnes a su actitud

Sfue menos_favorable.

Las mujeres solteras (x=44..37), su actstud fue mas favorable que en fas mujeres casadas (x=41.96), esto sc
reficre que en Las softeras sus mitos 6 creencias en cuanto al SIDA aiin csta muy prumitivo, [as casadas

tienen un panorama ¢ vision mds amplia fucia o que es el SIDA.

‘En el cuadro 10 se muestran fas comparaciones cnere fiombres y mujeres, para observar {2 comparacion
entre mujeres solteras y mujercs casadas en of cuadro 12, y cuadro 13 entre hombres solteras y fiombres

casados. Obserixindose que no existen Jfiferencias significativas
3. Factor Fidelidad

Para las muestras de fiombres y mujeres; ¢l grupo de fiombres son fos que mostraron (a3 actitud mds
Savorable fiacia fa _fidelidad (x=21.42; no asi 35 mujeres (x=20.24) esto se explica cn ef capriulo de

concluswnes

Af comparar los grupos ¢n cuanto al estade creil] (os fombres soltervs (x=21.488) fueron los que sc
mostraron mds _faterables fiacia of factor de fidelidad fos hombres casados (X=20.50} mostraron su

actitud menos_favorable a (a2 fidelidad.

Las mujeres softeras (x=20.55) su actitud fue mas_favorable fiacia la_fidelidad, (as casadas (x=20.5(0), no

fue asi

Lo anterior se explica que 5 solteros como solteras estdn mds a_favor o estdn mds 'tonwencidos” facia &z
Sidelidad, ya que ellos Qevan su relacion excluyendo a terceras personas. En este _factor no exgste

difercncias significativas, €510 se puede ver en los cuadros 12y 13-
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4. Factor Hdbitos Sexuales.

AL analfizar este factor, ef grupo de los hombres mostraron una actitud mas _favorable hacia este factor
(x=22.87), las mujeres (x=22.34) en cambio su actitud fue menos favorable en ef grupo de solteros
x=22.63) su actsrud ¢s mds_favorable facia este factor, no asi en el grupo de casados (x=22.57) cn fas

mujeres softeras (X=22.16) su actitud es menos favorable que en fas mujeres casadas (x=22.50)

Las mujeres para este factor, se muestran menos jfavorables, esto significa que en sus pricticas sexuales
no son tan rigidas, y que en cierto momento estarian Jispuestas a modificar esas prictwas usuales 0
rutinanas.

Para este factor, tampoco existen Jiferencias sygnificativas (Romébres s mugeres  t= 57 o = . S682

(5alteros ts casadas t= - .06 con un e =.4954), (mujeres solteras vs casadas t= - 27 con un o = 790)y

(fombres solteros vs casados t= .31 con un e =.75

5. Factor Temor.

Por lo gue respeta a La actividad Racia el factor temor; los fiombres (x=42.54, mostraron mds temor facta

el problema del SIDA, fas mujeres (= 11.31), s¢ mostraron con menos temares ante este problema.

Los solteros (x= 42.96) mostraron una actitud mas fatorable ante cste factor, no asi fos casados

(X=40.87).

Las mujeres solteras (x= 42.87), su actitud fur mds favorable que en el grupo de muweres casadas

(x=39.69).

Los fombres solteros (x=-13.03) también su actitud fue mds fatorable, no asi et os casados (x2=-12.00)
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En concluswn fos grupos que ife on mds fe facia ¢f factor temor, manific

ta menos signos

de rechazo facia situaciones de tipo sexual que de una manera u otra estan relacwnadas con L NID.

6. Tactor Agresiom.
Para este _factor o5 fiombres 'x=36 10 mostraron mds ayresion pswolsgica fiacia su pareja; las mujeres
CXE=3F TG s mostraron menos agresivas. ‘Ef grupo de softeras (x=33.74) su actitud _fue menos favorable

fiacia £1 agresion, no swendo ai, fos casados «x=3034), que mostraron mas agresrvidad.

Para of grupoe tanto de mugeres casadus v=35 88 como Je fiombres casados (¢=36.

1 su actitud fue

mas _favorable facia fa agres

s of grupo de softeros was. su actitud fue menos facorable. Tal vez lox

solteros (as) no muestran agreson, debido a que el oo

Yo os untad ctapa de conquista, fe romantictsmo o
de falta de sincerndad fhacia (a2 parcpa, ya que en of noviazge, ambas personas;, demuestran solo su fado

positrco.

No easten Jiferencuas significativas, o 0bserian en Los cuadros 12y 13
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CAPITULO VI



CONCLUSITONES

AL comenzar este upartado diremos que ¢f objetivo e la presente miestigacion fue determmar [a actitud

de un grupo de sujetos (empleados dc (3 iDelegacion Hemito Judre facra el STDA encontrindose que en

general los fiombres adoptan una actiud mis positiva ante ef SIDA. sin embargo, af anafizar fos
resuftados y confrontarfos con la cultura en (3 que trvimos diriamos que Lo que vemos no ¢s posible porque
precisamente nuestra “mecanwdad” nos dwe que los hombres twnen mayores fibertades y en esto L
incluimos {a esfera sexual] irea que cstamos tocando de una manera directa y creemos que o que a
contmuacion se descnbe sea un fuel” reflego del acontecer condrano. sin embrago, también sabemos que
los instrumentos con (O que medimos o que pretendemos estin playados de errores v no smputables al

mstrumento mismy, SO @ Otro facrores que podran considerarse fesconocidos o que de alguna puede ser

manipufadis por los sujetos e estudio.

Hor fo que respeta al factor (sensualufad) L35 muperes sobresalen, af facer un Jesglose e esto cncontramos

que ef grupo Joomugeres presentd una actitad mds farorable haca fa sensualidad. esto es que aquellas

demuestran mds abiertamente su termura, amor, dulzura y carivio hacia su pareja, en cambio los fiombres
3 74

no demuestran ess sentimento febido @ que fes cuesea trabajo fiacerlo, ya que ent nuestra sociedad el

frombre debe o

supone seref "machio” el que "no debe tlorar porque ef hombre”™, que no debe mostrar sus

emociwones porque ¢st0 solo [0 puede facer una mujer.

ELgrupo de Rombres su actitud fue menos fatorable fiacia ese mismo factor, tal wez su sensuafidad no fa
exprese como afgo fsicn, sino mas blen, como por medio Je sensacwnes tanto auditrvas, tisuales,
offatyvas, gastauvas y del tacto que resultan ser placenteras para cllo, (a5 mujeres expresan su
sensualidad no tanto por medio de sanciones n: visuales ni def tacto; sino de sensaciones mds de

SeNLIMIERLos y emociones.

En cuanto a mitos y creencias, se encontrd que ef grupo de fombires presentan una actitud mds _favorable,
esto quiers decir, que La mformacion acerca def SIDA que fian recibido o escuchado fa fian distorsionado,
en cambio el grupo Je mujeres, [ mformacion no {a fan distorsionado, esto se podria expresar en que (a

mujer actualmente tiene menos prejuicios o tabies acerca de su sexuafidad. Al observar estos resuftados se¢




debe preguntar a que se debe este fenomeno, tal ves serd que fas camparias que se han difundido no fan
sido lo bastante claras y explicitas o serd que {a poblacisn fietcrosexual uridfizan mecanismos de defensa
como [a negacion que de alguna manera, La wiformacion quc fan recibido o escuchado no fia sido todatia

astmilada.

Por Lo que respera al factor fidelidad se muestra que ef grupo de fombres mosird una actitud mds

S 6L fiacra Lz fidelidud

Las mugeres mastraron una actitud menos favorable hacia este factor, esto se deberia a que actualmente
{a mujer ya ticne o s¢ cree que twene Lt misma “fibertad sexual”, pero en nuestra sociedad nos fian educado
mds estructamente ¢n cuanto a nuestra sexualidad, ya que serta muy mal visto que Lt mujer sea mficf o

tenga vanas parcias sexuales

Los datos obtenidos por fos rombres. se cabria preguntar si los resuftados se Jeban a que ne -ontestaron

el instrumenro stceramente.

Analizando cste punto podemaos decir que a la luz de fa “realidad cotidina ™ esto resulta 1fo,q1c0, ya que
en fa vida diara ef iombre resulla ser mas mficl que Lz mujer y esto en términos de nuestra culiura, «f

Rombre tiene mas Obertad sexual mncluyendo a los casados,

Al analizar ef factor fdbitos sexuales entre (o5 fombres ¥ mupores se encontro gue los homBres presenitan
una acestud mds favorable figcid este factor ya que af realizar sus prdcticas sexuales rugmanas, Son
Jactores de nesgo para contracr «f SIDY. Las muyeres fian modificado sus habitos sexuales tal ves porque
su informacion acerca del 1D, no esta can deformada, cont esto no sc gquiere dectr que la muger no se

mitos o ¢ han modificado sus fidbitos sexuales.

7 L

cuide, sino simp que por

Respecto al factor temor el grupo de Los fiombres presentaron una actitud mds favorable, no asi ef grupo
de mujeres quicnes mostraron mds temor ante of SIDA, ticne menos temor a mfectarse. ‘Esto se puede

deber a que antes de la apancion el SIDA cast toda la poblacisn feterosexual no se preocupaba de Qevar
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una vida sexual mondgama, y no les tmportaba st ¢ra o no necesario el uso del condon, pero a raiz del
aumento de casos de SIDA en heterosexuales. se fia levado a implantar medidas preventivas para frenar
dicha enfermedad.

En cuanto al estado criil] los casados mucstran una actitud menos favorable hacia este factor, esto
explicaria que aiin siquen temendo relaciones extramatrimoniales, y no tiene temor a ifectarse, no asi en

el grupo de soltervs.

Referente al _factor agresion. se encontro que en [os fiombres hay mayor agresion fiacia su parcja, ain

sabuéndols wmfectada

Las mujeres tanto casadas como solteras muestran una actitud menos agrestva facia su pareja.

‘En conclusion fos hombres independientemente def estado crvil son quienes presentan una actitud mds
positsta ante of problema def SIDJ, sin embargo se podria infenir quc {as mujeres son quienes tienen mds
“conciencia” del problema y por o tanto podrian restnngir sus prdcticas sexuales 6 hacerfas con mas

resy bifidad, o sca, utifizando (3 mayoria de (oS requeri prec 105, que cn crerto sentido cs

acorde con nuestra cultura, no asi cf hombre que sigue pensando en una satisfaccion personal inicamente

stz medir consecuencias_futuras, o que se podrd traducirse en una_falta de “c iencia” ante ef prob
Jef SIDA, (erdndonos todo esto af rechaco de las Ripdtesis alternas, por o que se concluye que no fiay
diferencias estadisticamente significativas cutre fiombres ¥y mujeres y entrr softeros y casados ante la

problemitica del SIDA.
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 CAPITUOLO VIT



SUGERENCIAS

Con respecto a las sugerencias para la realizacion de futuros estudios relacionados con el tema, es

conventente ampfliar ef tamario d¢ [a mucstra y (5 vanables a estudiar, con (a finalidad de poder

generafizar los resultados.

Slportaria datos refevantes a este estudio, of conocimiento de otras caracteristicas de la muestra por
gemplo: nrvel socweconomico. refigisn, fugar de resudencia (urbano, ruraf) etc. St bien este estudio se
enfocs a medir la actstud sexual fiacia ef NIDA en [a refacion de pareja, seguramente 6rindaria clementos

smportantes ef estudio de £1 actitud en las personas que no tunen un compariero sexual

También considero necesario que {as campanas sobre ¢l SIDA, que realican aljunas inststuciones como ef
CONNASTDA, ISSSTE, IMSS, SALUBRIDAD, ctc. se dirmpan a todo tipo de grupos
independicntemente de {2 preferencia sexuaf, y al impartir estus campanas uiifican un lenguaje claro y

sencillo para que {a poblacion entienda, comprenda y asimale mejor.

Otra sujerencia Jue propongo os que tanto en Escuclas 30 trabiajo, tanto en zonas urbanas como rurales,
vayan especiafistas cn ef tema para dar informacion sobre las principales vais de transmision y pretencion

de este mal (SIDA), para que eflo contribuya a una mejor educacion sexual, y evite que (a eprdemia del

STDA contmiie ascendiendo en_forma rapida y que postenonnente ya no exista controf alguno.

Seria importante realicar un estudw comparativo entre diferentes ocupaciones para conocer st existe

afguna diferencra.

Es indiscutible que ef niimero de personas infectadas por VIH estd y seguird en constante yumento, en
consecurncia es necesario realicar un mayor numero de fnvestigaciones acerca de este tema, ya quec en
Méxtco no se cuenta con (3 informacion necesaria, asimismo, tener en cuenta tanto las fimitaciones como

sugercncias ficchias, para evitar obsticulos que puedan impedir el desarvollo d: futuras investigaciones.
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LIMITACIONES

. é5te no esturo exento de fimitaciones

Como todo eseudio efecruado en Ly campo def cono.
que st se toman cn cuenta para mvestigaciones posteniores podrian fiacerse mayores aportaciones al

campo del conocimiento.
Con respecto al mstrumento aplicado, algunas personds se negaron a contestar el cuestionano,
argumentandd que no “eran suyeros de iniestrgacion”

Ast como, que eran preguntas de tipo sexual y eso0 ¢5 aljo wrtimo y personal (aun fiacserdo hincapic que el
cuestionario era torafmente andntmo y confidencial)

TJambién ¢xysticron algunds protestas por el nurtero de pregqunras de fa cscalls de actiendes.

Otra fimitacion se encuentra en fa estnwtura de fas preguntas de Lz escala

¥ 87 estutriera mfectads cyacularia dentro e mi pareya (ano. vagma 'y boca.

* M es placentero eyacular vobre el cuerpo de mi parga
* Se que qungus estuticra infectado sentriy placentsero eyacular sobre of cuerpo de mi parera,

Debido a que dickos reactitoy son dnwamente para contestacwon del iombre y no Je {3 mujer, onginandoe
que las mujeres contestaron de difcrenie manera o no contestaron,

Lo convenicnte ¢s este caso, Aubwra sido adoptar o cambar {1 pregunia para que cflas contestaron
adecuadamerte.

Otra fimitacon _fue el criteno de wmcluswon 6 meses de duracion en fa refacidn de parcys), aljunas pargjas
de novios teman poco twmpo de fiaber comenzado su refacon, por eff> se alargd mds of tiempo de
aplicacion del instrumento.

Por dltimo, otra fimitacion dz este estudio se encontro cn {3 representatritdad en {3 muestra ya que en un

6 10, se impide g o5 resultade

nor

87




BIBLIOGRATFIA
Acevedo E. L.
Informacion sobre el SIDA.
Tesis UNAN, Facultad de Psicologia 1993,

Afvare= ¢
‘Elementos de Nexolvgia.
Ed. Interomencana, :Méx, [957.

Anrnas Galicia F
Acticudes, Opniones y (Creencias
Ed. Triflas, :Méx, 1980.

Azcdrraga §.

Sexofogia Bdswca.

‘Ediciones Cicntificas.

‘d. Prensa Médica Mexicana, § 4. 1986,

Boletin Mensual ST DA/ETS (Encro 1992 N™. 1, :Méxgco
Instituto Nacwonal de <Diagnistico y Referencia Epidemioiogicos.

Boleein Mensual SIDAAETS (A6nd 1993, A\™ 4) Méxice.
Instizuto Nacional de (Diagnostico y Referencra Epidemiolsgicos.
-Boletin Mensual ST AETS (Juno 1993 ™ &) México.
Instiuto Nacional de «\Diagnostico y Referencia ‘Epidemiologicos.
Boletin Mensual SIDAAETS (Marzo 1995, :N™ 3, Méxgco.
Instituto Nacional Lo Diagnostico y Referenaa Epideminfogicos.

Campell

Metode &

CXpe 3 Cuasiexper tales
Ed. Barcelona, Méx, 1950,
Conde Reyes Ma. de fa fa=.

Expectativas Matrimoniales y Satisfaccion Conyugal
Tesis UNAM, Facultad de Psicologia 1991.

Cuevas Abad ™M

Técnicas de Medicion.
Testis UNAM, Facultad de Fsicologia 1981.

88




Crusz Pacz Ma. G Felayo, Benjamn,
Actitud Sexual ante cf SIDA
Tesis UNSLM, Facultad Je Pswologia 1991,

Daniels Victor ¢
S Nindrome de Inmunods ficwencia 1dgquirida.
Ld T Manual :Moderno, Edicion 29, Mex, 1989,

Dias - Lotmg, R
Personalidad, Talores y Patrones Sexuales.
Revista de Psicologia Socral y Personalidad Vol 7, N® 2, 1992,

‘Diaz - Loving, R, ‘Martwmez y, ‘Ramos,
Creencias sobre ef Origen def NIDA.
Rerista de Salud Menral Vol 15, N* 3 1992,

Espmoza, (. Mtala s,
Del SIDA no Sabemos Nada, Solo que te Mata.
Los Tuturos del Porcenir Tiempo Libre 1ol 12, 2N® 626, 2Méx, ‘Unomex 1992,

Gagnon i
Sexnalifad’y Cultura
Ed -Paxx-iMex,, tMEx, TUNS.

Gafidn Izquicrdo Monica.
Actitud facta ¢l SIDA en Heterosexuales y Homosexuales.
Tesis Universidad Intercontinental 1992,

Gafiin, T
ELSIDA enn SMéxgeo, los Tfectos Sociales.
SMéxdco EL Tipografia, Diserio ¢ Impresion, S A. de C.V. 1988,

Gene, F. §.
DMedicion e _lcritudes.
EA Triflas, :Méx, 1976

Gotwald 1t
Sexualidad.
Ed Manual Moderno, Méx, 1981,

Guitart M.
La Estabifidad en L3 Parcja.
Tesis UNANM, Tacultad de Psicologia 1991.

89




FHem, K, y Digeromsma, 1.
SIDA, Verdades en Lugar de Miedo.
Méxgco, Td. Promexa 1991,

Jerte M. R. Retnish.

Nuevo Informe ‘Kynsey sobre Sexo.
B Paidas, Méx, 1992,

Kalin. N ).
~obre (a Sexualidad
Ed Lawa Barcefona 197K,

Naplan .
El Sentido del Sexo.
Ed. rijalbo, Méx, 1981,

Nerfeinger, T.
Investijacisn del Comportamento.
‘Ed. Intervamericana, Méx, JU87.

Laplanche, | v Montalis, ]
Diccionarw de Pswcoandlisis
\Barcelondg Labor [987.

Levmn Jack,

Fundamentos de Tstadistica en fa [nvestigacion Social
Ed. fiarfa 1979

Lindgren. 3
Introduccion a L Psicologia Social
Ed Iriflas, Méx, 1988,

Masters I, V.
La Sexualidad Humana.
EL Gryalbo Barcelona 1987.

Mec. Cary J.
Sexualidad I uman.
Ed Ef Manual Moderno, Méx, 19583,

Mec. Guyan 'F.

Picologia Experymental
Ed Tnillas, Méx, 1950.

920



Padua.
L.os Métodos de Investigacion en Ciencias Sociales.
Fondo de Cultura Econdmica, Méx. 1979,

Richardson, .
La Muger y el SIDA
Meéxico Ed. Manual ‘Moderno 1990.

Sdnchiez Ocaria Ramon.
Ante el SID 1

Ed Planera, 1° Ldicion, Mix, J98N.

Sepuftveda A. 7 y (of
SIDA, Cienciay Sociedad en Mexico.
Ed. Fondo de Cultura Economuca, Méx, 1959.

Sidney §.

Estadistica no Paramétrica aplicada a las Crencias de 3 Conducta.

Ed. Tnflas, Méx, 1976

Rosst L.

Prdcticas Sexuales ent Pacientes [nfectados por ¢l Virus de Inmunodcficiencia Humana.
Tesis de Dovtorado UNAM, Facultad de Psicologia 1992,

Tordjman ¢

La Pareja.

‘Ed. Grijalbo, Méx, 1984

91




APENDICE

VNIVERSIDAD NACIONAL AUVTONOMA OE
MEXICO

‘Edad . Sexo( ) ()

‘Edo. Cruvil ..

Elp c rio tiene La_finalidad de conocer cual es su actitud ante ef probilema def SIDA,

por lo cual se le pide que conteste de L1 menera mus fionest.t a estas preguntas.
Sus respuestas serdn totalmernce confidenciales v conservadas en el anonsmato.
Por su colaboracion
Muchas Gracias.
Instrucciones:

A contimuacion se presenta una serie de cucstwnamientos con respecto a fa actitud que se tiene, a
cerca del problema del SIDA. For fo cual sc l¢ pide que conteste una sola vez por cada oracién,

marcando con una "X” {a opcion que se acerjue mds a sus parecer.

Las respuestas se iardn con base a las siguientes opciones:

Completamente de Acuerdo ot
De Mcuendo A
Indeciso I
En Desacuerdo D
Comple en L e oD




n

2)

3

)

5)

6)

2)

5

%)

INSTRUMENTO
EL CONDON EVITA LA SATISFACCION STXUAL.
(o) i I D D

ST ME SUPIERA INTECTIDO DEL VIRUS DEL SIDA TRANSMITIRIA LA
ENFERMEDID A TODOS LOS QUE PLDIERA.

(o] 1 I D D
SI TENGO UNA RELACION ESTABLE ¥ LLEVARA A CABO UNA RELACION
SEXUAL OCASIONAL Y QUEDARA INFECTADO SE LO CONFPESARIA A MI
PAREIA.

cA Lt i 2 «w
A TRAVES DE LAS ACARICIAS SE PUEDE ADQUIRIR EL SIDA.

o T I 3 (8074
MI BAREIN HA VESCARIADO LA LSTIMULACION BUCOGLNTTAL.

A A 7 5] [Wa)

ME PREOCUPA LL SABER QUE ALGUNA ©OL MIS EX-PAREINS ESTE
INFECTADA.

o] i I ] D
LOS HOMOSEXUALES SON CAUSANTES DE QUE FLVYA SIDA.
A ) I D oD
ME SENTIRLA CONTENTO ST SUPIER? QUE MI PAREIA LSTE CONTAGIADA.
A A I D (/2]

EL QUE YO TENGA VARIAS PAREIAS NO ES RIESGO BARA ADQUIRIR EL
SioAa.

(o224 A I L oD

1) UN HETEROSEXUAL NO PUEDE CONTRAEREL STDA.



1)

13)

13)

14)

15)

16)

17)

15)

19)

20)

A A I D D
ABANDONARIA N MI PAREIA ST LA SUPIERA INFECTADA.
A A I D oD

RECFHAZARIN UNA RELACION (CASUAL, POR. CUIDAR MI SALUD Y LA DE
MI PAREIA.

Ct P I ra) D

MANTPESTARIA ABIERIAMENTE MI TERNURA, CARINO U AMOR. A MI
PAREIA AUN SABIENDOLA INFECTADA.

A 1 1 D [412]

DEBO SUSPEMDER, MIN RELACIONES SEXUALES CON MI PAREIA; A RALZ
WE LA ACARICION DEL SIDA

ct o 7 [v4) far)
LAS PERSONAS INFECTADAS QDEBLEN SUSPENDER SU ACTIVIOAD SEXUAL.
(o] 2 I [£2] «D
ST ME INPECTARA POR.CULPA DE MI PAREIA JAMAS SE LO PERDONARIA.
A A I D fa:»)

IZS RESPONSABILIDAD DE MI PAREIAN ¥ MIA EL QUE NOS CONTAGIEMOS
DE SIDA.

A A I D aD
HE DEIADO DE ACARICIARA MI PAREIA.

(&) A I D (a2
ICE DEJADO DE TRAGAR SEMEN DL COMPANERD O COMPANERA.

A A i D D

PO ME ATREVERIA N TENER RELACIONES SEXUALES CON ALGUIEN QUE
NO CONOZCO.

A A 7 D D



21

22)

23)

24)

25)

26)

27)

28)

30)

EL SIDA ES UNA ENFERMEDAD EXCLUSIVA OTL HOMOSEXUAL.

ca A I @ D

ME DARIA VERGUENIA COMENTARLE A MIS AMIGOS QUE MI PAREIA
ESTA INFECIADA.

cA A i D D

SI MI PAREIA ME CONTFESARA QUE ESTANDO CONMIGO IHA TENIDO
RELACIONES SEXUALES CON OTRAS PERSONAS, ME OLPRIMIRIA.

cA i I D D

MIS FPRACTICAN SEXUALES AN DISMINUIDO 4 TARIIR OE LA
INTFORMACTON OBTTNIDH SOBRE TL SIDA.

At A 7 D D

ST ME ENTERARA QUE UND WE MIS AMIGOS ESNTA INFLEOIADO ME
ALEJARIA DEEL. .

(o4 A I D oD

AL SALUVDAR A UNA BFERSONA INFECLADA CORRERIA ‘EL RIESGO DE
INFPECTIRME.

o A s D oD
ST MI PAREIA ESTUVIERA INFECTADA ‘LSTARIA DL ACUERDO EN QUE SE
LEAPLICARA LA EVTANASLA.

T A 7 ) QD

SE DISTRUTA LA RELACION SEXUNAL CON CONDON.

A A I 24 D

DESPUES QUE SUPE DEL SIDA EN LOS BESOS CON MI PAREIA YA NO IHAY
INTERCAMBIO OE SALIVA.

cA A I D <D

EL SIDA SE PUEDE CONTRALR POR. USAR, LOS MISMOS VTENSILIOS DE
COCINA DE UNA PERSONA INFECTADA.

A A I D oD




31)

32)

34)

35)

37)

39)

40)

FOR, NINGUN MOTIVO LE TERMITIRIA EXACULAR. WDENTRO DE MI
CUVERPO A MI PAREIA.

A A I 2l [6.53]
EL INTERCAMBIO {DOFE ROPA SUDADA DE LNA PERSON INPECIADA ML
TRANSMITIRIA LF. VIRLUS,

&2} -t ! L oD

ST ESTUVIERN INFECDIDO TYACUVLARIA WTINTRO OT. MI BPAREIA (ANO,
VAGINA BOCA)

1 A I D (o 24

LA PICHDURY (D EL MOSQUITO PUEDE TRANSMITIR ‘EL VIRUS (DLL SIDA.

(e’ A

I D b

ST DUDARA DE LA SALTD DL MIPAREIA, LA OBLIGARINA A HACERSE LA
PRUIMEBA DEL STDA.

«? ot I N5 (&2}
LL CORTEJAR M OIRAS PERSONAS SIN LLEVAR A (VBO LA RELACION
SEXUNL INO LO CONSTDERD (COMO TRATCION 1 ML PARETA.

o i i D (833

EL LLETAR. A (ABO PRACTICAS

SEXUANALES ORALESY,
POSIBLLIDAD DE CONTRALR EL STDA.

NO  IMPLICA

oA e 1 1> (g

AL BESAR LN £t BOCA A UNA FERNSONA INFPECTADA, ADQUIRIRIA ‘EL
TIRUS.

oA K D oD
LA INTORMACION QUL TENGO SOBRE ‘FL SIDA ME HA LLEVADO A
BENSAR QUE MI PAREIA ME LNGANA.

(o) 2

1 D (o]

ME LS PLACENTERD EYACULAR SOBRE EL CUERPO L MI CAREIA.



1)

42)

43)

<4)

45)

46)

47)

48)

49)

50)

(o} -t i D D

ST MI PAREIA ME PROPUSTER QUE NOS HICIERAMOS LA PRUEBA OEL
SIDA, PENSARIA QUE ME ENGANA.

(o2 1 s L (@75

AUNQUE ME  SUPHERA  INTLCTADO  ME  SENTIRIA  PLACENTERD
EYACUVLAR SOBRL LL CUNZRPO DE MI PARLIA.

A 1 I 53 1)

A TRAVES WFE L ORINA DL UNA BERSONA INPECITHDOA SE PUEDE
ADQUIRIREL VIRUS WEL SIDA

o« of I D O

NUBESTRAY RELACTONFES SEXUALLS HAN DISIMINUIDO A PARIIK. DE LA
APARJCION DEL STDA.

o 1 i » o@D

ST LE ENCONTRARA PRESERVATIVOS A MI PAREIA SERLA UN INDICIO DE
QUIME ME ENCGANA.

oA Ut I D wD

MI PARELA VYO LSTUVIELSEMON INTPECTADOS NO SERLA MOTITO
LVIRES AR NTHESTROS APECTOS.

EL QUE
PARA DLEJAR DL

(o) 21 1 L (&3]

ST ME INTECTDAIRA SERIA POR CULIN DE MI PARETA.

o] K] i D o

AVUN SABIENMDO WDEL SEDA NO ME PREOCUPA SERLE FIEL A MI PAREIA.

it A I D oD

LO PEORQUE ME PODRIA CPASAR LS SABERME INPECTADO.
I D D

(v A

ME ICE PREOCUBADO TANTO POR,EL SIDA QUE HE DECIDIDO OEJAR DE
RELACIONARME SEXUALMENTE CON MI PAREIA.



o A I 5] D

51) NLGUNAS DE LAS POSICIONES MAS ESTIMULANTES SON PENETRACION
PORANDELANTE, MUPER DE RODILLAS ¥V EFENETRACION POR DETRAY.

(o) A I D (a72]
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