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Resumen

El presente trabajo manifiesta la investigacion
cualitativa de cuédles son las nociones de la
educacion sexual en 48 adolescentes entre
catorce y quince anos de edad de la comuni-
dad de Tilcuautla, Hidalgo. El objetivo es inda-
gar la informacion que les han brindado los
profesores, los padres en sus hogares, charlas
con amigos, campanas y tratamiento dirigidas
a un nivel sociocultural bajo. Se utilizé un tipo
de disefio etnografico realista o mixto porque
tiene un sentido parcialmente positivista, ya
que se recolectaron datos cualitativos y cuan-
titativos. Se utilizaron como técnicas de reco-
leccién de datos grupos focales de tres sesio-
nes de duracién, observacion participante y se
aplicaron encuestas a tres grupos de adoles-
centes de segundo y terceros grados de la
Telesecundaria 196. Los datos obtenidos se
categorizaron para obtener los siguientes
resultados: cuentan con informacién sobre
sexualidad y relaciones sexuales; ya no toman
en cuenta tabues sociales y no es frecuente el
inicio de la vida sexual en estas edades. Cono-
cen los métodos de anticoncepcién y porcen-
taje de eficacia, pero no son utilizados por
falta de recursos. La escuela les ha orientado
respecto a la educacion sexual, aunque pre-
ventivamente y prefieren platicar con sus
padres sobre el tema que con sus amigos. Lo
que ignoran es acerca de enfermedades de
transmision sexual. Las encuestas arrojaron
un 56% de poblacién que ha recibido una ade-
cuada educacion sexual, mientras un 16%
sugiere que es nula y un 58% no la considera
tanrelevante onolatiene.
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Descriptores: Educacién sexual, aportaciones
de la escuela y hogar, enfermedades de trans-
mision sexual (ETS).

Planateamiento del problema

En la actualidad, en comunidades rurales no
se ha brindado la suficiente informacién sobre
sexualidad de manera oportuna, principal-
mente a adolescentes que comienzan su vida
sexual sin conocer los riesgos y maneras de
prevenir dafos a su salud como embarazos no
deseados o enfermedades de transmision
sexual (ETS). Es posible que en casos en los
cuales no se haya dado comienzo a una vida
sexual activa, si previamente se da una educa-
cion sexual, se conozca mas sobre métodos de
anticoncepcién para evitar futuros inconve-
nientes respecto a la reproduccion (Pefia, Vera,
Barrera, & Garcia, 2009).

Dentro del estado de Hidalgo existen algunos
datos que son relevantes para esta temética: la
juventud es considerada como un desafio
para la politica actual, puesto que representa
el futuro de la economia, el inicio de nuevos
nucleos familiares y profesionales; por tanto,
es un hecho relevante lo que se refiere a la
salud de los mismos y uno de los factores a los
que se da prioridad es todo lo que implica la
fecundidad, mas caracteristico en la poblacién
joven que gracias a la Encuesta Nacional de la
Dinamica Demografica (2009 en INEGI, 2012)
se conoce que oscila entre los quince y veinti-
nueve anos de edad el auge de la reproduc-
cién joven. La Encuesta Nacional de la Dina-
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mica Demografica (ENADID) realizada en el
ano 2009, muestra la manera en que los jéve-
nes inician su vida sexual de una manera tem-
prana, sin el previo conocimiento adecuado
sobre métodos de anticoncepcién, como tam-
bién sucede con otros métodos de control
natal; por ejemplo, en el estado de Hidalgo,
un 38.2% dejévenes entrel5y 19 afos no utili-
zaron ninguno en su primera relacion sexual,
asi como un 33.5% en adultos entre los 20 y 24
anos y un 25% de 25 a 29 anos de edad, lo que
significa que es un sector que requiere de aten-
cién, sobre todo para generaciones posterio-
res. La ENADID (2009 en INEGI, 2012) tam-
bién arroj6 los resultados sobre el motivo por
el que no se usan anticonceptivos: un 19.3%
quiere embarazarse, el 43% no lo necesita o se
encuentran durante el embarazo, 7.4% tuvo
efectos secundarios, del 1.6% se opone su
pareja, 9.3% esta lactando, 3.8% no conoce la
manera para utilizarlos y un 15.6% presenta
respuestas inespecificas ante la tematica para
lo que se contintia llevando a cabo programas
de informacién, orientacion y toma de deci-
siones libres respecto a la vida reproductiva
joven (INEGI, 2012).

También, ejerce influencia sobre los jévenes el
hecho que se les infunda miedo ante la educa-
cién sexual y su revision constante; pero si se
ponen en practica los programas de salud
sexual, incluso puede llegar a reformularse el
aspecto de los valores, acuerdos, negociaciéon
y decision, confianza, afecto y seguridad. Para
esto, es muy importante tener en cuenta la
pertenencia a grupos, la importancia de las
escuelas, los padres de familia, y la sociedad
que rodea al joven quien habra de aprender
sobre su sexualidad (Pena, Vera, Barrera, &
Garcia, 2009).

La sexualidad implica varios aspectos a tratar
como lo son: conocimiento, actitudes, creen-
cias, comportamiento, anatomia, psicologia,
orientaciéon, funciones de la personalidad,
pensamientos e incluso sentimientos. Ejercen
influencia los valores éticos, y México es uno
de los paises mas vulnerables ante embarazos
no deseados, es por eso que existe también un
problema en los jovenes referente al interés y
el compromiso ante las consecuencias de una
vida sexual activa (Pefa, Vera, Barrera, & Gar-
cia, 2009).

Un factor relevante, es la falta de conocimiento
sobre el uso de anticonceptivos, ya que cuan-
do es carente tal informacién, si se le afiade el
hecho del desconocimiento de la propia
sexualidad, provoca tinicamente que aumen-
ten las précticas sexuales inadecuadas y por
consiguiente, infecciones de transmisiéon
sexual (Pefna, Vera, Barrera, & Garcia, 2009).

Objetivos

El objetivo general de esta investigacion es
indagar qué entienden por sexualidad los
adolescentes de la comunidad de Tilcuautla,
Hidalgo, a partir de la educacién sexual que
han recibido por parte de su familia, de la
escuela, y de factores extrinsecos e intrinsecos
que ejercen una influencia sobre la percepcion
delamisma.

Los objetivos especificos se desglosan a conti-
nuacion:

1. Indagar qué entienden los adolescentes
por sexualidad.

2. Conocer qué clase de educacién sexual
hanrecibido por parte de su familia.

3. Identificar qué clase de educacion
sexual han recibido por parte de las
escuelas.

4. Conocer la influencia de la religion
sobre la percepcién de los adolescentes
sobrela sexualidad.

5. Averiguar silosadolescentes han recibi-
do educacién sexual por parte de un
agente externo.

Justificacién

El presente trabajo de investigacion se justifica
por cuanto se realiz6 en una poblacién de
adolescentes que viven en una comunidad
rural, donde es poco considerado para progra-
mas deapoyo en esta area.
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Preguntas deinvestigacion

Las preguntas de investigaciéon a considerar
sonlas siguientes:

1. ¢Qué entienden los adolescentes por
sexualidad?

2. {Qué clase de educacion sexual han
recibido por parte de su familia?

3. ¢Qué clase de educacién sexual han
recibido por parte dela escuela?

4. {Influye la religiéon en la percepcion
que tienen los adolescentes sobre la
sexualidad?

5. ¢Han recibido los adolescentes educa-
ciéon sexual por parte de un agente
externo?

Los adolescentes atraviesan distintas dificul-
tades, como la transicion hacia la adultez y
hacia la sexualidad, dentro de lo cual se
encuentran los cambios puberales que impli-
ca una transformacién fisica, emocional y de
tipo sexual. Entendemos que la transicion
hacia la sexualidad adulta comprende algo
mas que los cambios fisicos que se producen
enla pubertad, pues el adolescente debe desa-
rrollar nuevos intereses.

Dado alo anterior, sabemos que los adolescen-
tes se encuentran en una etapa vulnerable
debido a estos cambios, donde tomar cierto
tipo de decisiones puede cambiar su vida por
completo, ya que en cada uno de los adoles-
centes varia el significado de la sexualidad, el
conocimiento del sexo y de los roles sexuales,
actitudes hacia el sexo, pautas de conducta
sexual, establecimiento de valores en la selec-
cién de pareja, etc., y todo esto dependerd, en
gran medida, de la educacién sexual que han
venido recibiendo a lo largo de su vida por
parte de la escuela, familia, factores externos,
etc.

Es por ello, que en los resultados de este traba-
jo se pretendi6é obtener datos de cémo son
tomados estos factores por los adolescentes y

la relacion con el grupo social y cultural al que
pertenecen, que en este caso serd una comuni-
dad rural, para posteriormente poder tomar
algunas medidas y presentar alternativas para
mejorar las condiciones en que los adolescen-
tes asumen la sexualidad y desempenar la
funcién adecuada para miembros de su sexo.

En cuanto a la utilidad metodoldgica, es de
gran importancia ya que se crea una encuesta
como instrumento de apoyo por sus implica-
ciones précticas, para aplicar a los adolescen-
tes que se pretende estudiar.

Por otro lado, la investigacion es viable puesto
que la Telesecundaria 196 nos abri6 las puertas
y es cercana geograficamente a la Universidad
La Salle Pachuca. La muestra cubre las necesi-
dades para llevar a cabo la investigacién y
obtener resultados representativos de dicha
comunidad, de las edades en las que es maés
comun que se dé inicio a una vida sexual acti-
va. Se cuenta también con una actitud accesi-
ble tanto de investigadoras, como de directi-
vos de la Telesecundaria 196, quienes presta-
ron su atencién y disposiciéon antela tematicaa
abordar, asi como al manejo del tiempo por
parte de quienes investigan.

La comunidad de Tilcuautla cubre las caracte-
risticas que se requieren para evaluar ciertos
aspectos como la influencia de padres, reli-
gi6on, moral, amistades, enfermedades de
transmision sexual, métodos de anticoncep-
cién, entre otros que se toman en cuenta. Asi-
mismo, respecto a recursos y medios tecnol6-
gicos se cuenta con cdmara fotogréfica y video,
asi como medios de transporte accesibles entre
ambasinstituciones.

Marco tedrico

La conservacion de los derechos y la atencion
a las necesidades en materia de salud sexual y
reproductiva es una condicion clave para mejo-
rar la calidad de vida de los adolescentes y una
contribucién decisiva al desarrollo general de
los paises. (Ica, 2000)
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Alo largo de la historia, hombres y mujeres o
feminidades y masculinidades, expresan su
sexualidad asumiendo un papel asignado
socialmente, que estereotipa comportamien-
tos, ahondando las desigualdades de derecho
entre ambos. (Carballo, 2002)

Los valores que orientaban los vinculos emo-
cionales entre hombre y mujer establecian
relaciones de pareja basados en el dominio, la
hostilidad y la incomprensiéon del hombre
sobre la mujer. La mujer y el hombre inmersos
en un modelo de familia, de educacion, de
crianza, de noviazgo y de matrimonio indis-
cutible, asumian papeles sexuales asignados
en perjuicio del desarrollo integral de las per-
sonas. (Carballo, 2002)

Por otra parte, Carballo (2002), nos dice que el
nicleo familiar, con su estilo particular de
vida, es el lugar donde el nifio y la nifia experi-
mentan el primer proceso de socializacion.
Lugar donde la accién interpersonal posibilita
el “nosotros” a partir del “yo y el “é1” y se inicia
el aprendizaje de lo que significa ser una per-
sona: hombre o mujer. La informacién y for-
macion familiares son fuerzas enriquecedoras
y transformadoras que permiten el desarrollo
de cada ser humano, como tinico e irrepetible.
Asimismo, es en la familia donde primero se
empieza a experimentar la expresiéon de
sexualidad por medio del papel genérico asig-
nado. El simple hecho que los padres se com-
porten como seres sexuados, respetuosos de si
mismos y entre ellos como totalidades, sin
desvalorizaciones sexistas, facilita al nifo y a
la nina el aprendizaje que contribuira a orien-
tarlo hacia una expresion inteligente de la
sexualidad. (Carballo, 2002)

En nuestros dias, practicamente nadie discute
la necesidad de introducir en la escuela pro-
gramas de salud sexual. Es una cuestiéon en la
que deben colaborar intensamente las fami-
lias, pues ayuda alos nifos y ninas y alos jove-
nes a adquirir una educacién completa e inte-
gral. (Nieda, 1992)

La salud sexual supone tanto una informacion
como una educacion; en la primera la escuela
tiene un mayor protagonismo, mientras que
en la segunda, los valores mantenidos por las
familias repercuten desde muy temprana
edad. De ahi que resulte imprescindible la
colaboracién entre los padres y la escuela a
favor de la coherencia en los planteamientos.
(Nieda, 1992)

La educacién sexual cumple una funcién pri-
mordial en la formacién de las personas: el
conocimiento de nosotros mismos, el conoci-
miento de los demas y las relaciones interper-
sonales, asi como el conocimiento de las insti-
tuciones en el contexto social, cultural e hist6-
rico en el que vivimos. (Lopez, 2003)

Dentro de comunidades rurales, es relevante
conocer algunos aspectos como: si se evita
hablar de relaciones sexuales o de enfermeda-
des de transmision sexual, si al menstruar exis-
te algin tabti o algtin habito de cese de labores
de agricultura debido a la misma, si se fomenta
la responsabilidad paterna en embarazos pre-
coces, madres solteras, promiscuidad, si se
utilizan abortivos con frecuencia, ente otras
cosas. (Costa, 2000). Al comparar a las mujeres
de las zonas urbanas con las de areas rurales se
puede ver que las ultimas tienen mayores
posibilidades de empezar una relacién sexual
antes de los 20 afios de edad. Aunque, en las
zonas rurales, hay mayor posibilidad de que la
primera relacion sexual en la adolescencia
coincida con el matrimonio. (Departamento
Econémico y Social, 1996)

Costa (2000) toma en cuenta que tradicional-
mente es restringido el hecho de tocar esos
temas, ya que se ponen como muy privados,
pero lo inico que se ha logrado es obstaculizar
la cura de enfermedades relacionadas con los
6rganos sexuales, e interviene la hostilidad e
inequidad de género, violencia y coercién alos
débiles, baja tolerancia e ignorancia elevada.
Para esto, es preciso considerar que las relacio-
nes interpersonales son relevantes y son a su
vez, un aspecto que habra de intentar mejorar-
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se para prevenir riesgos en un aspecto tan
importante comolo esla sexualidad.

Caricote (2007), menciona que la sexualidad es
importante para un adolescente para asi
poder conocer su ser, para poder construirlo,
ya que se va reafirmando la identidad; al utili-
zar la investigacion-accion participante, Cari-
cote realiza un estudio en el cual intervienen
padres en discusiones grupales, entrevistas
abiertas, observacion participante, talleres
vivenciales, diario de campo, entre otros.
Como resultados a tales intervenciones sobre
sexualidad, obtuvieron que: se desconoce el
tema por parte los padres, con restricciones
respecto al placer, con una evaluacién negati-
va por parte de los padres, miedo; usualmente
los padres prefieren dejarle estos temas a los
docentes cual si fuera su responsabilidad pri-
mordial; también predomina la cultura
machista y ademads, toman esto como algo
natural o normal;, un factor relevante es la
desconfianza entre padres e hijos, pues no
logran una comunicacién adecuada y esto
representa que derive de ello el descontrol, el
autoritarismo y el temor en los jévenes hacia
los padres.

Ceballos, Arias, y de Bedout (2007), realizaron
un estudio en comunidades rurales sobre
sexualidad y mencionan otros factores de
relevancia que también ejercen fuerte influen-
cia sobre las acciones y la sexualidad de los
adolescentes, por ejemplo: alcoholismo, con-
sumo y trafico de sustancias ilegales, ya que
estas situaciones son las que se estan dando en
bachilleratos publicos dentro de comunida-
desnodesarrolladas.

Indican que los adolescentes del sexo masculi-
no perciben a sus padres como mas permisi-
vos que a sus madres respecto a la actividad
sexual, pero en ocasiones los padres ni siquie-
ra tienen conocimiento del comportamiento
sexual de sus hijos.

Las condiciones socioecondémicas, en el caso
de las mujeres, determinan en qué momento

de sus vidas dan inicio a las relaciones sexua-
les, es por eso que se recomienda implementar
programas y continuar realizando estudios
sobre sexualidad para ubicar principales pro-
blematicas, ver otras causas y riesgos y prestar-
les una atencién adecuada (Ceballos, Arias &
de Bedout, 2007).

Metodologia

Enfoque: es cualitativo, ya que es expansivo y
se focaliza paulatinamente en conceptos rele-
vantes de acuerdo con la evolucién del estu-
dio. Estd fundamentado en la experiencia y la
intuicién, aplicado a un menor namero de
casos, que en nuestro estudio, en el cual se
detectaron diferentes rubros vinculados con el
tema de educacion sexual, donde apoyados en
datos proporcionados por los participantes se
logré consolidar una idea de la comunidad
estudiada sobre el tema de educacién sexual.

Disefio: es etnografico, realista o mixto. Se
eligié este disefo porque tiene un sentido
parcialmente positivista, ya que se recolectan
datos tanto cualitativos, como cuantitativos.
En la parte cuantitativa, se realiz6 una encues-
ta con preguntas basadas en el formato de
Likert y la parte cualitativa se realiz6 a partir
de la observacién participante, grupo focal y
bitdcoras de la poblacién en estudio durante
dos meses en los horarios donde tenfamos
tiempo de estar con ellos y a su vez nos permi-
tian estar. Este tipo de disefio considera algu-
nas ideas preconcebidas antes del ingreso al
campo y otras no, estas tiltimas emergieron del
trabajo en el campo, lo cual nos permitié esta-
blecer las categorias de estudio: percepcién de
sexualidad, informacién por agentes externos,
informacion por parte de los padres, anticon-
cepcion, enfermedades de transmision sexual
(ETS), embarazo, aborto, religién, valores,
homosexualidad, pornografia y masturba-
cién, practicas sexuales no comunes, matrimo-
nio y visién. Con base en estas categorias se
realiz6 una encuesta y se clasificé la informa-
cién obtenida.
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Supuesto: debido a las caracteristicas de la
poblacién, por su situacion cultural, es mas
probable que reciban de manera limitada una
educacién sexual de manera adecuada, debi-
do a tabties, a reprimendas de los padres e
ignorancia de la realidad actual por parte de
los mismos.

Contexto: se describe como una comunidad
rural de escasos recursos en la cual se encuen-
tra la Telesecundaria 196, en la que los alum-
nos se encontraban en sus respectivas aulas,
donde los directivos de la escuela mantienen
un control y orden de quien entra y sale, asi
como de las actividades que se realizan dentro
de ésta.

La Telesecundaria se encuentra en un terreno
de terraceria cercano a la Universidad La Salle
Pachuca, es grande y tiene suficientes aulas
para grupos numerosos y una cancha donde
realizan su clase de deportes; salen los alum-
nos conforme a sus horarios y no se observa-
ron alumnos fuera de clases.

Poblacién: adolescentes de la comunidad de
Tilcuautla, los cuales asisten a la Telesecunda-
ria 196, la cual tiene un grupo de primero, uno
desegundoy dos de tercero.

Muestra: es homogénea ya que corresponde a
30alumnos delos grupos de segundo ylos dos
terceros de secundaria puesto que es la edad
(13 y 14 anos) que deseabamos tratar, de sexo
indistinto.

Proceso de inmersion al campo de investiga-
cion.

Recoleccion de datos

Primero, pedimos a la direccion de la Facultad
de Ciencias Humanas el justificante por escri-
to de todo lo que ibamos a realizar, donde se
marcaba el objetivo de nuestra investigacion.
Se lleg6 a la Telesecundaria 196 de la comuni-
dad de donde se tuvo que pasar a pedir un
permiso para realizar la investigacién en las

condiciones que se necesitaban y ver qué gru-
pos serian seleccionados de acuerdo con la
tematica, con fines de obtener informacién
acerca de como se da la educacién sexual, para
lo que se acordé con direccién que fueran los
dos grupos de tercero de secundaria y los de
segundo grado.

Habiamos decidido realizar historias de vida,
entonces como veiamos que los muchachos
tenian dificultad para hablar, decidimos reali-
zar un grupo focal, puesto que es la opcién de
didlogo con mayor cantidad de adolescentes
paraquese animarana platicar y no tan estruc-
turado. En este grupo se manifestaron varia-
das opiniones de los integrantes; aproximada-
mente de una hora en cada sesién (tres),
donde se trataban diversos puntos que refirie-
ron posteriormente las categorias y el cuestio-
nario aplicado de manera més especifica. Para
ello, se grabaron las sesiones de grupo focal y
al escucharlas en analisis nos dimos cuenta
que podiamos clasificar las respuestas en cate-
gorias que mostraron el interés del grupo y sus
probleméticas. Se revisaron las respuestas de
los adolescentes que permitieron llegar a con-
clusiones sobre los conocimientos previos, la
manera en que se les educa e informa acerca
del tema por parte de padres y profesores,
opiniones propias, entre otros aspectos.

Posterior a las grabaciones del grupo focal,
pasdbamos a agradecer a la direccién por
habernos permitido realizar nuestras activida-
des conlos chicos.

Cuando llegabamos de cada sesién con los
muchachos acorddbamos la hora en que nos
verfamos para escuchar las grabaciones de
grupo focal y realizar el reporte, asi como para
comentar lo que habiamos escrito enlas bitaco-
ras de todo lo que obteniamos de informacion
al estar conviviendo con los chicos, lo que nos
llevaba horas extras de trabajo, ya que era muy
interesante lo que cada una de nosotros com-
partia.
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Resultados
Anilisis de categorias

A continuacion se exponen los datos encontrados en el andlisis de los grupos focales a partir de
las categorias que se definieron.

CATEGORIAS GRUPO FOCAL
Percepcion de Uno de los integrantes del grupo focal menciona que la sexualidad
Sexualidad estarelacionada alos aparatos reproductores.

Otro integrante senala entender la sexualidad por las etapas que se
vanatravesando enla vida.

Informacién por Uno de los integrantes del grupo focal menciona que han recibido

agentes externos informacion sexual por parte de otras universidades y les han
hablado sobre prevencién y la edad apropiada para comenzar su
vida sexual.

Unintegrante comenta que harecibido informacién en casa.

Otro integrante dice que ha recibido informacién por parte del
Centro de Salud dela Comunidad.

Informacion por parte | Un integrante sefiala que sus padres le hablaron de sexualidad
de los padres desdelos doce afios, antes de entrar a secundaria.

Otro Integrante comenta que al ser él de sexo masculino, se siente
mas comodo hablado con su padre sobre temas de sexualidad.

De igual manera, una adolescente dice sentir mas confianza
platicando con sumadre sobre el tema.

ro integrante dice recordar que cuando iba en quinto de
Ot t te d d do ib to d
primaria, sus padres se sentaron a platicar con él sobre sexualidad.

Anticoncepcion Un integrante comenta que casi siempre reciben Gnicamente
informacion sobre el condon.

Otra integrante comenta que a pesar de recibir mas informacién
sobre el condén, también conoce las pastillas y el DIU.

Respecto a los porcentajes de seguridad, un integrante comenta
que el condén tiene 99% de eficacia para la prevencion de
embarazosyETS.

Los tres integrantes coinciden en que el método anticonceptivo
mas apropiado es el condon al prevenir no sélo embarazo, sino
también ETS.
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Enfermedades de
Transmision Sexual
(ETS)

El conocimiento sobre las ETS de un integrante del equipo fue el
saber que cualquier persona puede contraer alguna y que el uso del
condén es la manera menos probable de contraer alguna al tener
relaciones sexuales.

Otro integrante menciona tener el conocimiento de que hay
enfermedades que sélo transmite el hombre pero en ese momento
nolasrecuerda.

Embarazo

Todos los integrantes del grupo focal concuerdan en no sentirse
preparados a la edad que tienen para enfrentar un posible
embarazo.

Un integrante resalta la importancia de contar con el apoyo de los
padres en caso de un embarazo.

Aborto

Ninguno delosintegrantes manifest6 estar a favor del aborto.
Uno de ellos menciona que el bebé no tiene la culpa de lo que
sucedio previamente.

Otrointegrante menciona que es cruel el practicar un aborto ya que
elbebé que muere es un ser que ya tenia vida.

Al abrirse el tema a las consecuencias del aborto, uno de los
integrantes menciona el riesgo de morir, otro menciona la
posibilidad de quedar sin matriz, y otro marca la posibilidad de ya
no tener hijos en un futuro que se desee hacerlo.

Religion

Una integrante menciona que cuando algunas personas saben que
ya se ha iniciado una vida sexual, sefialan a esa persona como
pecadora.

Otro integrante menciona que la religion influye al momento de
tenerrelaciones sexuales a una edad que se considere aceptable.

Valores

Un integrante del equipo menciona que la responsabilidad es un
factor muy importante respecto a la sexualidad, para estar
conscientes que no es cualquier cosa.

Otra integrante menciona el antivalor de la discriminacién que
sufren las mujeres que han tenido un bebé a corta edad.

De igual manera, otro integrante menciona que a veces pueden no
dar empleo a mujeres embarazadas.

Se menciona que los hombres y mujeres merecen respeto hacia su
sexualidad.

Homosexualidad

Los integrantes coinciden en que cada quien tiene derecho a ejercer
susexualidad dela manera que se desee.
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Pornografia y
masturbacién

Un integrante sefiala que las personas que recurren a la
masturbacion es porque no tienen una relacién estable.

Otro integrante menciona que el ver pornografia es algo que a veces
es tomado como moda y que muchos nifios de su edad se quieren
sentir grandes por hablar de eso.

Practicas sexuales no

Losintegrantes desconocen sobre ellas.

comunes

Matrimonio Un integrante menciona la importancia del respeto ya que se van a
compartir muchas cosas con la otra persona.
Otro integrante menciona que el matrimonio es inicamente para
tener hijos.

Visién Un integrante sefiala que se debe planear la vida sexual, ya que

tiene muchas consecuencias.

Otro integrante menciona que se debe tener algo estable dentro de
la vida sexual, para darle un buen ejemplo alos hijos.

Estadistica descriptiva

Los resultados derivados del instrumento de
evaluacion aplicado fueron los siguientes:

Las encuestas arrojaron 28% de poblacién que
ha recibido una adecuada educacién sexual,
mientras un 16% sugiere que es nula y un 56%
no la considera tan relevante, onola tiene.

En un principio, la impresién del lugar fue
que no tenia nada que ver con lo que se imagi-
naba; se vieron jévenes responsables, ordena-
dos en sus salones, y al momento de platicar
con ellos, se vieron posturas muy distintas y
en dos casos, dos adolescentes centrados en su
realidad, con sentido de responsabilidad
hacia sus acciones y decisiones respecto a su
sexualidad.

La percepcion respecto a los adolescentes de
la Telesecundaria 196, fue al momento de apli-
car las encuestas, que algunos de los alumnos
lo tomaron con morbo; en especial los del
segundo grado de secundaria; pero a pesar de
eso, mientras respondian y leian las pregun-
tas, su perspectiva era mas critica y objetiva de

lo que se esperaba al inicio; durante el grupo
focal, se percibié que los adolescentes han
recibido informacién sobre sexualidad, pero
no de una manera equiparable en compara-
cién con zonas urbanas.

Respecto alos sentimientos, era algo complica-
do el hecho de pedir a los alumnos que se reti-
raran de las clases, pero conforme fue transcu-
rriendo el tiempo y con los alumnos asignados
para apoyar la investigacién sobre educacion
sexual, nos sentimos sorprendidas por los
resultados, que por lo visto fueron honestos y
objetivos; asi como las opiniones orales de los
integrantes del grupo focal.

Nos llevamos como experiencia el hecho de
que al momento de iniciar una investigacion,
no se debe ir predispuesto ante como se supo-
ne que responderan o reaccionardn los entre-
vistados o las personas que se estudien; se
debe ir con miras de ser tolerante, por ejemplo,
cuando se llegd con uno de los terceros, la pro-
fesora hizo que esperara a dar inicio a la aplica-
cién de las encuestas, ya era la hora de salida y
los muchachos tenian ganas de irse, pero se
tomaron el tiempo de leer y responder de
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manera honesta, mismo que se vio en sus opi-
niones cuando dialogdbamos durante las
grabaciones del grupo focal, en el que como
experiencia nos llevamos opiniones que nos
parecen muy valiosas, ttiles, practicas, llenas
de valores, que no es menos una opinion de
un habitante rural, puesto que muchas veces
cuentan con mas valores y conocimientos que
quienes tienen la oportunidad de superarse.

Conclusiones

En la investigacion, se encontré que los ado-
lescentes contaban con informacién sobre
sexualidad; no de manera amplia y detallada,
pero tenian conocimientos generales sobre lo
que son las relaciones sexuales, algunos de
ellos ya no toman en cuenta tabties sociales,
conocen los métodos de anticoncepcién, casi
todos los que hay y saben su porcentaje de
eficacia; aunque en su comunidad, no se utili-
zan tan frecuentemente debido a la falta de
recursos. También, las escuelas les han orien-
tado respecto a la educacion sexual, y a dife-
rencia de muchos adolescentes de la ciudad
que prefieren platicar del tema con los amigos,
la mayoria de los chicos de esta comunidad
prefiere platicar con sus padres sobre el tema
que con sus amigos, hermanos o profesores.

A diferencia de lo que se crefa sobre la educa-
cion sexual, se encontr6 que los jévenes estan
conscientes de su sexualidad, que no es tan
frecuente el inicio de las relaciones sexuales en
estaedad; también consideran varios aspectos
para tomar esa decisién, puesto que si estan
informados y documentados sobre el tema,
aunque en un nivel primario y preventivo,
pues a pesar de que hay campanas, no se hizo
énfasis en tratamiento en caso de enfermeda-
des de transmision sexual (ETS), de las que
conocen tedricamente a lo que se refieren, asi
como sus riesgos, pero dentro de las encuestas
noles preocupa llegar a padecerlas, ni se regis-
tré algtin s6lo caso. Entonces, los adolescentes
de la Telesecundaria 196 de Tilcuautla, Hidal-
go, cuentan con informacion actualizada y
suficiente respecto a sexualidad, pero los

recursos para llevarla con responsabilidad no
son suficientes, debido a sus caracteristicas
socioecondmicas.

Como sugerencia, se tiene el seguir llevando
campanas, pero no sélo preventivas, sino de
tratamiento para descartar o bien, tratar enfer-
medades de transmision sexual (ETS), infec-
ciones y consecuencias que influyan en el pen-
samiento, sentimientos y conductas. Es decir,
tratar los tres niveles de psicologia de la salud,
orientados a la salud sexual, no tinicamente el
preventivo, es importante considerar la adhe-
rencia a algtin tratamiento necesario, asi como
de las consecuencias que esto conlleva para
salud sexual, prevencion y control natal, entre
otros aspectos.
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ANEXOS

La siguiente encuesta apoyara una investigacién sobre la sexualidad en el adolescente que se
esta realizando en la carrera de Psicologia de 1a Universidad La Salle, por lo que no es necesa-
rio que des tu nombre, nos interesa tu honestidad.

1. Meinformo constantemente sobre la vida sexual de un chico (a) como yo
a) Deacuerdo ¢) Indiferente d) Desacuerdo

2. Mis padres no me hablan de sexo desde que soy pequeiio.
a) Deacuerdo ) Indiferente d) Desacuerdo

3. Tenerrelaciones sexuales ami edad es algo malo.
a) Deacuerdo ) Indiferente d) Desacuerdo

4. Hetenido problemas por no saber sobre sexualidad
a) Deacuerdo ) Indiferente d) Desacuerdo

5. Tengo temor y vergiienza de acudir a un servicio médico para revisién de mis érganos
sexuales
a) Deacuerdo c) Indiferente d) Desacuerdo

6. Mesientoincomodo (a) cuando se habla de sexualidad
a) Deacuerdo c) Indiferente d) Desacuerdo

7. Yatengounavidasexualactiva
a) Deacuerdo ¢) Indiferente d) Desacuerdo

8. Mesientoidentificado (a) con mi propio sexo
a) Deacuerdo ¢) Indiferente d) Desacuerdo

9. Requiero constantemente que mis amigos y/o mi novia (0) demuestren que soy importante
paraellos.
a) Deacuerdo ) Indiferente d) Desacuerdo

10. Necesito que mi novia (o) o la persona con quien tengo relaciones sexuales esté cerca de
mi.

a) Deacuerdo c) Indiferente d) Desacuerdo

11. Me ha costado trabajo tener una relacion con una chica (o)
a) Deacuerdo ¢) Indiferente d) Desacuerdo

12. Algunos comparieros (as) y/o maestros critican la relacién que tengo con mi chica (0)
a) Deacuerdo ¢) Indiferente d) Desacuerdo

RO 90 &=



13. Siento culpa porque tengo relaciones sexuales
a) Deacuerdo ) Indiferente d) Desacuerdo

14. Tengo conflictos constantes con minovia (o) por causa mia.
a) Deacuerdo c) Indiferente d) Desacuerdo

15. Permito que minovia (0) me trate mal
a) Deacuerdo ¢) Indiferente d) Desacuerdo

16. Recibo censura constante y me siento frustrado (a) en mi vida sexual
a) Deacuerdo c) Indiferente d) Desacuerdo

17. Conozco los métodos anticonceptivos y utilizo correctamente alguno para cuidarme
a) Deacuerdo c) Indiferente d) Desacuerdo

18. Lamayor informacion sobre sexualidad la he recibido de mis amigos (as)
a) Deacuerdo ¢) Indiferente d) Desacuerdo

19. He tenido alguna experiencia negativa en mi vida sexual (agresiones, abuso, aborto, emba-
razo, etc.)
a)Deacuerdo ¢) Indiferente d) Desacuerdo

20. Tengo claro que debollegar virgen al matrimonio
a) Deacuerdo c) Indiferente d) Desacuerdo
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