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RESUMEN

El objetivo general de la presente investigacion fue determinar la relacion entre el
sexo, edad y grado de estudio con el nivel de conocimiento sobre sexualidad en
los estudiantes de Educacion Secundaria de la Institucién Educativa Experimental
UNAP, distrito de San Juan Bautista — 2017.

La investigacion fue de tipo correlacional y disefio no experimental correlacional.
La poblacion estuvo conformadas por 534 estudiantes del 1° al 5° Grado de
educacion secundaria de la Institucion Educativa Experimental UNAP, distrito de
San Juan Bautista, matriculados en el afio escolar 2017. La muestra estuvo
representada por 224 Estudiantes, seleccionados mediante el muestreo
probabilistico estratificado por afijacién proporcional y al azar simple. Se utilizo la
técnica de test, cuyo instrumento fue un cuestionario de medicion del nivel de
conocimiento sobre sexualidad. Para el procesamiento de los datos se utilizo el
programa SPSS 22. El andlisis descriptivo se realiz6 mediante medidas de
resumen y medidas de tendencia central (Promedio) y dispersion (desviacion
tipica). El analisis inferencial se realiz6 mediante la prueba estadistica no
paramétrica de libre distribucion Chi Cuadrada de Pearson, con un nivel de
confianza del 95% vy nivel de significancia para contrastar las hipotesis planteadas
de p <0,05.

Se llego a las siguientes conclusiones: El sexo (p < 0.025), la edad (p < 0.000) y
el grado de estudio (p < 0.040) de los estudiantes de educacion secundaria de la
Institucion Educativa Experimental UNAP del distrito de San Juan Bautista, en el
2017, se encuentra relacionado significativamente con el conocimiento sobre
sexualidad, por lo que se comprueba la validez de la hipétesis especificas de

investigacion formuladas.

Palabras claves: Conocimiento sobre sexualidad — Estudiantes de educacion

secundaria.
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ABSTRACT

The general objective of the present investigation was to determine the
relationship between sex, age and degree of study with the level of knowledge
about sexuality in Secondary Education students of the Experimental Educational
Institution UNAP, district of San Juan Bautista - 2017.

The investigation was correlational type and correlational non-experimental
design. The population consisted of 534 students from 1st to 5th grade of
secondary education of the Experimental Educational Institution UNAP, district of
San Juan Bautista, enrolled in the 2017 school year. The sample was represented
by 224 students, selected by probabilistic sampling stratified by simple
proportional and random allocation. The test technique was used, whose
instrument was a questionnaire to measure the level of knowledge about sexuality.
The SPSS 22 program was used to process the data. The descriptive analysis was
carried out by means of summary measures and measures of central tendency
(Average) and dispersion (standard deviation). The inferential analysis was carried
out using the non-parametric statistical test of free distribution Chi Square of
Pearson, with a level of confidence of 95% and level of significance to contrast the

hypotheses raised of p <0.05

The following conclusions were reached: Sex (p <0.025), age (p <0.000) and the
degree of study (p <0.040) of secondary school students of the Experimental
Educational Institution UNAP of the district of San Juan Bautista, in 2017, it is
significantly related to knowledge about sexuality, so the validity of the specific

research hypothesis formulated is verified.

Keywords: Knowledge about sexuality - Secondary school students.
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INTRODUCCION

La salud, asi como la sexualidad son contenidos culturales del entorno social de
los adolescentes. El valor del cuerpo, el cuidado del mismo, la vida del otro, el
respeto por la diferencia, son topicos frente a los que una sociedad toma posiciéon
y sobre los cuales construye principios y reglas de convivencia (Libreros, Fuentes
y Pérez, 2008).

Este periodo comprendido entre los 11 y los 18 afios de edad, esta colmado de
cambios muy significativos para el desarrollo de la persona, con posibles
repercusiones en el entorno social. Existen factores, a nivel personal o social, que
influyen en las conductas sexuales de los adolescentes, contribuyendo al
incremento de los riesgos de su salud sexual y reproductiva. Dentro de ellos
destacan la disminucion en la edad de la menarquia, la migracion y el estado
socioeconomico, el acceso a una educacion sexual de calidad, los medios de
comunicacién y sus dobles mensajes de permisividad y prohibicion. Los factores
derivados del propio conocimiento, las actitudes y habilidades personales que
influyen negativamente en su comportamiento de pareja, que suelen ser
relaciones imprevistas, esporadicas y poco estables (Fonseca, 2009:12). Aunado
todo ello, a la dificultad de acceso a los servicios preventivos de salud sexual y
reproductiva constante en el pais (Martinez, Alonso y Rodriguez, 2009), han
generado profundos cambios en el comportamiento sexual de los jovenes en
general y de los adolescentes en particular, ocurrida en las dltimas décadas,
como un fenémeno de dimension mundial, llevando a un significativo cambio en el

comportamiento epidemiolégico en paises como el nuestro.

Los adolescentes peruanos tienen una serie de caracteristicas especiales. Al
respecto, Lucy del Carpio, coordinadora nacional de la Estrategia Sanitaria de
Salud Sexual y Reproductiva del Ministerio de Salud (MINSA), durante la reunion
multisectorial con ministerios como Educacion, Desarrollo e Inclusién Social, entre
otros, sostuvo que: “En este ano, el 19,3% de la poblacion total del pais es
adolescente, suman 5 millones 817.644, de los cuales la mayor proporcion vive en

la zona urbana (65%), mientras que el 35% en la zona rural”, (MINDIS, 2011).



La maternidad adolescente es cuatro veces mayor en adolescentes sin educacion
(37%) que con educacion secundaria. Lo alarmante es que en el departamento de
Loreto los indicadores muestran que el 26% de las adolescentes ya son madres
de familia. En la sierra el porcentaje es de 15% y en la costa de 8,5%. Es evidente
gue las inequidades sociales existen: ser pobre y haber nacido en la selva
determina un modo de vida que, en la mayoria de los casos, perpetda las
diferencias acentuando los conflictos sociales. Asimismo, de los 17,054 casos
reportados de VIH-SIDA, 826 corresponden a nifios y adolescentes. De esta
ualtima cifra, 430 son adolescentes entre los 15 y los 19 afios (299 hombres y 131
mujeres). En el ranking nacional, Loreto ocupa el cuarto puesto, Piura el quinto,

La Libertad el sexto y Lambayeque el noveno. (MINDIS, 2011).

Un dato que realmente preocupa a las autoridades del sector salud, educacion,
entre otros, es que el indice de madres jovenes no ha descendido en diez afios.
Trece de cada cien adolescentes mujeres de 15 a 19 afos estan embarazadas.
La alerta la dio el Consejo Nacional de Adolescentes y JOvenes para la
Prevencion del Embarazo en Adolescentes, que pidié al Gobierno Central colocar
el tema en agenda publica. Segun la organizacion, esto se puede resolver con la
aprobacion del Plan Multisectorial para la Prevencion del Embarazo en
Adolescentes, el cual reduciria los casos en un 40% hacia el 2021. Se indic6 que
el mayor porcentaje de adolescentes en gestacion o que ya son madres
primerizas esta en Loreto, con el 31,8%; Madre de Dios, con el 28,3%; Amazonas,
con el 22,1%, San Martin, con el 21,3% y Ucayali, con el 21,1%, que las coloca en

una situacion de peligro y vulnerabilidad (Davila, 2013).

Esta situacion no es ajena el distrito de San Juan Bautista, de la provincia de
Maynas, region Loreto. El distrito cuenta con 102 mil habitantes, de los cuales
unos 8 mil son menores que estan empezando su etapa reproductiva, muchos de
ellos inmigrantes de los caserios, centros poblados y capitales de distritos y
provincias de la jurisdiccion de la region, con realidades sociales, econémicas,
culturales y sanitarias distintas. La autoridad edil manifestd su preocupacion
debido a que las menores de su jurisdiccion estdn embarazandose a poco de
iniciar su ciclo menstrual. “Nosotros estamos abocados a disminuir los embarazos
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de adolescentes, toda vez que San Juan esta en el primer lugar en embarazos
adolescentes [...] Vemos que cuando empieza un ciclo menstrual, una nifia esta
preparada para ser mama. Lo que queremos es ensefar [...] a través de charlas,
la sensibilizaciébn, material de informaciébn para nuestros nifios de edad

adolescente” (Sanjurjo, 2012).

De acuerdo con la declaracion de la OPS, gran parte de la probleméatica sexual de
nuestra sociedad se debe especialmente a los escasos o0 nulos conocimientos de
sexualidad que tienen los adolescentes de 14 a 19 afos, y a las actitudes
sexuales irresponsables que muestran muchos de ellos en su practica diaria
(OPS, 1998). Este desconocimiento de la vivencia de una sexualidad responsable
implica relaciones sexuales de inicio a edades mas tempranas, matrimonios mas
tardios, etc., lo que significa relaciones sexuales por mas tiempo y con mdultiples
parejas con un desconocimiento de su anatomia y fisiologia sexual y reproductiva,
de la metodologia anticonceptiva como prevencion del embarazo, de las formas
de prevencion de las infecciones de transmision sexual (ITS), del Virus de
Inmunodeficiencia Humana (VIH) y del Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida
(SIDA), que indudablemente originara problemas de salud sexual y reproductiva

con indudables consecuencias psico sociales (Pérez, et al, 2010).

El inicio precoz de la actividad sexual es un fendbmeno complejo de analizar por su
multicausalidad; sin embargo, no podemos dejar pasar el tiempo, dado el
incremento de las ITS y el SIDA. La mas alta incidencia de ITS se encuentra en el
grupo de 20 a 24 afios de edad, seguida de los grupos de 15 a 19 y, después,
aquéllos entre 25 y 29 afos de edad. Al menos la mitad de los infectados por el
VIH tiene 24 afnos (Quintana e Hidalgo, 2003: 17-27).

El embarazo no deseado y el aborto provocado, son consecuencias del inicio
precoz de la actividad sexual. Se estima que en América Latina, 4 de cada 10
embarazos terminan en aborto, con una proporcién que se incrementa a 6 de
cada 10 embarazos en Chile, y baja a 2 de cada 10 en México. Cuando los
embarazos de la adolescente son resultado de violencia sexual o abuso, es
probable que haya efectos psicologicos y fisicos a largo plazo, con consecuencias

3



en la demanda de servicios de salud (Quintana e Hidalgo, 2003: 27). Las
adolescentes descubren que estan embarazadas sin haberlo planeado, sin haber
tenido la oportunidad de experimentar las diferentes facetas de la vida en pareja
en mejores condiciones; una cuarta parte son madres solteras; muchas viven en
union, solo debido a este fortuito embarazo. El lapso entre la primera relacion
sexual y el inicio del embarazo es muy breve, como para permitir a una
adolescente conocer, reflexionar y tomar una decisién en lo que concierne al uso

de algin método anticonceptivo (Ramos, 2006: 5).

De otra parte, se puede afirmar que los adolescentes carecen de un
conocimiento claro y preciso sobre fertilidad. Por ejemplo, encuestas en la Ciudad
de México y Paraguay reportaron que el método anticonceptivo mas usado en el
primer coito era el “ritmo”, un método que también es comunmente usado en
Brasil. Sin embargo, solo un cuarto de los adolescentes varones y mujeres
pudieron identificar el periodo mas fértil en el ciclo menstrual de una mujer
(Loundgren, 2000).

La combinacién de un inicio sexual temprano y la falta de conocimientos sobre
fertilidad apuntan a la necesidad de programas efectivos de educacion sexual en

los colegios de ensefianza basica.

Se plantea que el problema se aclararia en gran parte si en nuestro medio se
educara a la gente en principios para admitirse a si mismos como seres sexuados
y, por lo tanto, para integrar sin conflicto su sexualidad al diario vivir, logrando el
establecimiento de relaciones gratificantes y responsables, dando salida a valores
tipicamente humanos como la generosidad, donacién, confidencia y, sobre todo,
la capacidad para hacer la vida agradable al otro evitando el egoismo y el pensar

demasiado en uno mismo.

Dentro de este marco de ideas, se considera que la institucion educativa, como
comunidad de aprendizaje debe fomentar estos principios en los y las
adolescentes que se encuentran en etapa de su desarrollo. La respuesta a esta
inquietud contribuira a esclarecer los puntos mas vulnerables de este grupo
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poblacional y asi proponer intervenciones que favorezcan su salud sexual y

reproductiva, en el marco de la promocion del autocuidado.

Por sus caracteristicas y diversidad de enfoques, el conocimiento sobre
sexualidad puede ser abordada en diferentes dimensiones; sin embargo, el
presente estudio asumira tres dimensiones: caracteristicas bioldgicas,
caracteristicas psicoldgicas y caracteristicas sociales. La probleméatica expuesta,
luego de la revision de la literatura existente sobre el tema, carece de estudios
previos en la localidad, de ahi la importancia de la presente investigacion. Los
resultados del presente estudio aportara informacion valida para que directivos
profesores adopten medidas de capacitacion sobre temas de sexualidad humana
y su abordaje desde el servicio de tutoria y orientaciébn psicopedagdgica en
beneficio de los estudiantes de Educacion Secundaria de la Institucion Educativa
Colegio Experimental UNAP (CEUNAP), que favorezcan su salud sexual y

reproductiva.

Ante esta situacion anteriormente descrita, se plantea las siguientes interrogantes:

Problema General
¢ Qué relacion existe entre el sexo, edad, grado de estudio y el nivel de
conocimiento sobre sexualidad en los estudiantes de Educacién Secundaria de la

Institucion Educativa Experimental UNAP, distrito de San Juan Bautista — 20177

Problemas Especificos

a) ¢ Qué relacién existe entre el sexo y el nivel de conocimiento sobre sexualidad
en los estudiantes de Educacion Secundaria de la Institucion Educativa
Experimental UNAP, distrito de San Juan Bautista — 20177

b) ¢ Qué relacion existe entre la edad y el nivel de conocimiento sobre sexualidad
en los estudiantes de Educacion Secundaria de la Institucion Educativa
Experimental UNAP, distrito de San Juan Bautista — 2017?

c) ¢ Qué relaciéon existe entre el grado de estudio y el nivel de conocimiento sobre
sexualidad en los estudiantes de Educacion Secundaria de la Institucion
Educativa Experimental UNAP, distrito de San Juan Bautista — 20177



Teniendo en cuenta el problema general y los problemas especificos, se

plantearon los siguientes objetivos de investigacion.

Objetivo General:

Determinar la relacion entre el sexo, edad y grado de estudio con el nivel de
conocimiento sobre sexualidad en los estudiantes de Educacién Secundaria de la

Institucién Educativa Experimental UNAP, distrito de San Juan Bautista — 2017.

Objetivos especificos:

a) Determinar la relacion entre el sexo y el nivel de conocimiento sobre sexualidad
en los estudiantes de Educacion Secundaria de la Institucion Educativa
Experimental UNAP, distrito de San Juan Bautista — 2017.

b) Determinar la relacion entre la edad y el nivel de conocimiento sobre
sexualidad en los estudiantes de Educacion Secundaria de la Institucion
Educativa Experimental UNAP, distrito de San Juan Bautista — 2017.

c) Determinar la relacion entre el grado de estudio y el nivel de conocimiento
sobre sexualidad en los estudiantes de Educacion Secundaria de la Institucion
Educativa Experimental UNAP, distrito de San Juan Bautista — 2017.



1.1.

CAPITULO I: MARCO TEORICO

Antecedentes

Con respecto a la variable: Conocimiento sobre sexualidad en estudiantes

del nivel secundario, se han realizado algunas investigaciones, que a

continuacioén citamos:

En el ambito Internacional:

ROCHA, F. (2010). Realiz6 un estudio titulado: “Embarazo en
adolescentes, problema de salud publica”. Teniendo como Resultado de
ello, en el Ultimo censo de poblacion del INEGI, se contabilizaron un total
de 27 mil 670 nacimientos de madres menores de 19 afos de edad.
Puebla es el quinto estado con mayor poblacion adolescente, sin
embargo, en los ultimos afios se ha registrado un incremento de nifias
embarazadas y un menor uso de métodos anticonceptivos, lo que ha
dado como resultado el aumento de 2.7 por ciento de casos en San
Martin Texmelucan, Tehuacan, Cholula, Chignahuapan, ElI Seco y
Puebla.

Asimismo, se reporta que actualmente, los embarazos de adolescentes
representan 17 por ciento del total registrado en la entidad, lo que ubica
a la tasa de fecundidad, de este grupo de poblacion, en 56.54 por ciento,
ligeramente por debajo de la media nacional que es de 56.86 por ciento.

Esta investigacion concluye que si bien en los ultimos seis afos el INEGI
ha reportado una baja en la tasa de fecundidad de jovenes entre 15 a 19
afos en Puebla, los embarazos en adolescentes son cada vez mas

frecuentes.



= MARTIN, B. et al. (2010), realizaron un estudio titulado: “Conocimientos
sobre prevencion de infecciones de transmision sexual en las
adolescentes del Policlinico Universitario Reynold Garcia. Versalles”.
Ellos obtuvieron los siguientes resultados: Algunas adolescentes marcan
las tabletas anticonceptivas (16,7%) y los DIU (21,7%), como métodos
para protegerse contra las ITS, por lo que puede apreciarse que los
confunden con los métodos anticonceptivos. También se puede apreciar
gue los juegos sexuales y la abstinencia sexual s6lo son reconocidos
como métodos para prevenir las ITS en 38,3% de adolescentes, en
ambos casos antes de la intervencion. En tanto que el 100 % de las
adolescentes encuestadas reconocen al condén como un meétodo de
prevencion de ITS. Los resultados anteriores muestran que existen
errores en cuanto al conocimiento del modo de transmision del VIH/sida,
ya que identifican como vias de transmision los abrazos, sudor y besos,
para un 55 %; las picaduras de mosquitos, 75 %; y el 95% de
encuestadas piensan que tomar en el vaso de un enfermo puede
contagiarlas, lo que demuestra su desconocimiento sobre el tema. Sin
embargo, las vias que si representan un peligro para su transmision no
son conocidas, se evidencia que so6lo el 10 % d adolescentes conocian
que el sexo oral sin proteccion constituye un peligro para esta
enfermedad. Algo muy diferente ocurrié con el coito sin condon, el cual
si fue reconocido como via de transmisién del VIH/sida, por el 100 % de

las adolescentes.

= VALDIVIA, M.R. (2009). En su tesis denominada: “Conocimientos,
Actitudes y Practicas de prevencion del VIH/SIDA en Adolescentes’.
Obtuvo los siguientes resultados: indican que el total de los estudiantes
opinaron tener conocimientos sobre el VIH, mas del 80% identifico
adecuadamente las Infecciones de Transmision Sexual y las vias de
transmision mas frecuente, los medios de comunicacion masiva
constituyeron la via por las que le llega mayor informacion (85,9%), el
74,4% consideré oportuna realizar la prueba de VIH SIDA, aunque en
tiempos diferentes. EI componente conductual en relacién al VIH/SIDA

8



de los estudiantes se caracteriz6 por un comienzo de su vida sexual
activa entre los 14 y 16 afos (53,1%), cambio frecuente de parejas
(42,1%), usar el condon siempre el 39%, similares cifras opind que antes
de la penetracion, siendo la mujer en el 49,8% la que mas lo propone y
la no utilizacion en el 62,5% por pareja estable, existiendo baja
percepcion de riesgo en el 69,5% y mas de la tercera parte de los
encuestados confes6 no haber cambiado en nada sus précticas
sexuales ante la existencia del virus. Se concluyd que los problemas
relacionados con los conocimientos, actitudes y practicas acerca del
VIH/SIDA evidenciados en el proceso de descripcion, emergen
situaciones problematicas que hacen a esta poblacion altamente
vulnerable a adquirir la enfermedad sobre los cuales puede intervenirse.
Asi mismo, se concluyd que la descripcién de conocimientos, actitudes y
practicas acerca del VIH/SIDA, evidencio situaciones problematicas en
los estudiantes que hacen a esta poblacion altamente vulnerable a

adquirir la enfermedad en las cuales puede incidirse.

LEONARDO, E. y SARMIENTO, I. (2009). En su tesis titulada:
“Conocimientos y Actitudes de Educacion Sexual en estudiantes de Nivel
medio Superior en area Urbana”, quiénes mencionan que el 16.8% de la
poblacion estudiada refieren haber tenido o mantener relaciones
sexuales, lo que es similar a las estadisticas de ENSANUT (2006), en
donde un 14.4% por ciento de la sociedad adolescente mexicana tiene

una vida sexual activa.

MARTINEZ M., et al. (2009). Realizaron un estudio titulado:
“Conocimientos de los adolescentes sobre las infecciones de transmision
Sexual”. Encontraron los siguientes resultados: se relaciona la edad de
comienzo de las primeras relaciones sexuales en relacion con el sexo.
Se pudo demostrar que 227 adolescentes ya habian practicado sus
primeras relaciones sexuales (42.51%), observandose que para ambos
sexos la edad promedio de inicio de las mismas fue la de 13 a 14 afios
(81.50%). Pudieron comprobar que existia un buen criterio de
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enfermedades no curables como el SIDA (99.81%) seguidas de la
Hepatitis Viral Aguda tipo B (60%). Igualmente se identificaron como
curables por encima del 90% la Gonorrea (97.56%) y la Sifilis
(93.07%).Por el contrario se pudo apreciar que enfermedades tan
frecuentes como la Vaginosis Bacteriana y Trichomoniasis fueron
identificadas erroneamente por un gran nimero de adolescentes como
incurables, con mas del 50%. La mayoria considero que la Clamydia no
tenia cura por un 96.56% y un grupo de estudiantes considero como
curable el Herpes Simple Genital (82.96%).

Los conocimientos de los adolescentes sobre factores predisponentes a
las ITS quedd evidenciado, donde se demostro que la respuesta mas
adecuada fue el tener relaciones sexuales desprotegidas (98.88%),
seguidamente de las conductas sexuales inadecuadas (92.88%).

GONZALES, J. et al. (2009). En su estudio sobre: “Conocimientos,
Actitudes y Practicas sobre sexualidad en una poblacién Escolar”, los
resultados fueron los siguientes: frente a los embarazos no deseados y
la incidencia de enfermedades de Transmision sexual, situacién que
confronta la efectividad de los programas de educacion sexual; existe
una disminucion de estos dos eventos gracias a la adquisicion de
conocimientos. Si bien la mayoria de los jovenes han recibido
informacion acerca del SIDA o de los Métodos Anticonceptivos antes de
iniciar su vida sexual, el 80% de jovenes mantienen su primera relacion

sexual sin proteccion (y no es planeada).

TORRIENTE, N. (2008). Realizé un estudio sobre “Conocimientos de
algunos aspectos de la sexualidad en adolescentes en la Habana —
Cuba” donde el 57% de adolescentes manifestaron haber tenido
relaciones sexuales coitales, de los cuales el 68.3% manifestaron que el
inicio sexual se dio entre los 13 y 14 afos. Referente a los
conocimientos de los adolescentes, un 96.5% conoce y reconoce al
VIH/SIDA como una afeccidon adquirida mayormente por relaciones
sexuales.
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MORALES G., Hilda del Carmen (2008). En su tesis, titulada:

“Conocimientos que poseen los alumnos de 13 a 15 afios sobre salud

sexual y sobre salud reproductiva del ciclo béasico del Instituto de

Telesecundaria de la Colonia el Habanero de San Benito Petén’,

republica de Guatemala, llegé a las siguientes conclusiones:

- Se logr6 identificar que los estudiantes en su mayoria posee
conocimientos sobre salud sexual y salud reproductiva, hay
adolescentes que no acertaron en todas las preguntas sobre qué
hacer si adquiere una infeccion de transmision sexual, sobre el
concepto de salud sexual y salud reproductiva, la practica de una vida
sexual segura. Lo que hace evidente que existe un riesgo muy alto en
los adolescentes sobre su vida sexual y reproductiva y como actuar
ante las complicaciones que se le presenten en el momento de
practicarla.

- La mayoria de los estudiantes conocen sobre las ventajas y
desventajas de practicar una vida sexual, los cambios fisicos y
biolégicos en el adolescente, las consecuencias al adquirir una
infeccibn de transmision sexual y las que tiene al no tratar
oportunamente una infeccién y que son los métodos anticonceptivos y
Su uso. Sin embargo se hace necesario que se retroalimente esos
conocimientos para que sean utilizados oportuna y adecuadamente.

- Los estudiantes encuestados consideran que la edad promedio para
hablar de sexualidad es de 13a 16 afos, pero que la edad adecuada
para iniciarla es de 19 a 25 afos, lo que evidencia que los
adolescentes consideran el grado de mayor madurez en la
adolescencia para iniciar una vida sexual y a su vez consideran la
importancia de que la informacién sea proporcionada por los padres y
los maestros para que asi esa informacion sea veraz y confiable.

- Se evidencio que la mayoria del alumnado conoce parcialmente los
métodos anticonceptivos, los aspectos que incluye la salud sexual y la
salud reproductiva, lo que atribuye mas al alto riesgo de embarazos
no deseados e infecciones de transmision sexual. Y a su vez se logro
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identificar el interés de los estudiantes sobre el tema, asi como de las

autoridades del instituto y la participacion positiva en el estudio.

En el ambito Nacional:

= FERNANDEZ L., Vanessa (2015). En su investigacion titulada: “Nivel de
Conocimiento de los adolescentes sobre salud sexual y reproductiva -
Institucion Educativa Santiago Antiinez de Mayolo, Chachapoyas- 2015”.
Tesis para optar el Titulo Profesional de Licenciada En Enfermeria.
Universidad Nacional, "Toribio Rodriguez de Mendoza de Amazonas",
Facultad de Ciencias de la Salud, Escuela Profesional de Enfermeria.
Chachapoyas — Peru.
El estudio fue de enfoque cuantitativo; de nivel descriptivo, de tipo
observacional; prospectivo, transversal; La muestra estuvo constituida
por 148 estudiantes a través del muestreo probabilistico de tipo
sistematico, se utilizo como método la encuesta y como técnica el
cuestionario, los datos fueron recolectados a través del cuestionario de
conocimiento sobre salud sexual y reproductiva, cuya validez del
instrumento se realiz6 a través del juicio de expertos, obteniendo un
valor de VC=8.47>VT=l.6449 (adecuado); la confiabilidad a través de
Spearman Brown (0,95 alta confiabilidad). Los resultados evidencian que
del 100% (148) de adolescentes el 50% (74) tienen un nivel de
conocimiento bueno, el 40.5% (60) tienen un nivel regular y el 9.5% (14)
de nivel deficiente. En cuanto a las dimensiones: sexualidad el 58.8%
(87) tienen un nivel de conocimiento bueno; el 35.1% (52) tienen un nivel
regular y el 6.1% (9) nivel deficiente. En la dimension de planificacién
familiar el 42.6 % (63) tienen un conocimiento de nivel regular; el 36.5%
(54) tienen nivel bueno y el 20.9% (31) nivel deficiente. En la dimensién
de las infecciones de transmision sexual el 45.3% (67), tienen un nivel
de conocimiento bueno; el 39.2% (58), nivel regular; y el 15.5 % (23),
nivel deficiente. Por lo que concluye afirmando que la gran mayoria de
los adolescentes tienen un nivel de conocimiento bueno sobre salud

sexual y salud reproductiva.
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= BOLANOS N., Olgiza T. (2015). En su investigacion, titulada:
“Conocimiento sobre salud sexual y conducta sexual de riesgo en
Adolescentes del 5to Grado de Educacion Secundaria, Institucion
Educativa Erasmo Roca. Chimbote. 2015”. Tesis para optar al Grado
Académico de Maestra en Salud Publica. Universidad Catolica Los
Angeles de Chimbote Facultad de Ciencias de la Salud, Escuela

Profesional de Enfermeria Maestria en Salud PUblica. Chimbote Peru.

La metodologia fue cuantitativa, disefio descriptivo correlacional de corte
transversal; la poblacién lo conformé 39 alumnos; para la recolecciéon de
datos se utilizd un cuestionario auto administrado. Los resultados fueron:
La mayoria de los adolescentes del 5to grado de educacion secundaria
presentaron nivel de conocimiento sobre salud sexual regular y en
minoria fue deficiente; la mayoria de los adolescentes presenté conducta
sexual de riesgo adecuada. La mayoria de la muestra presenté un buen
nivel de conocimiento sobre salud sexual en relacion a la conducta
sexual de riesgo adecuado, la minoria de los adolescentes presentaron
un nivel deficiente de conocimiento sobre salud sexual en relacion a la
conducta sexual de riesgo adecuado e inadecuado. Por lo tanto, esta
investigacion concluye que no existe relacion estadisticamente
significativa p>0.05 entre nivel de conocimiento sobre salud sexual con

la conducta sexual de riesgo, probandose la hipétesis nula.

= FONSECA, R. (2009). En su tesis titulada: “Conocimientos y Actitudes
sexuales en adolescentes de 14 a 17 afios de la I.E. José Maria
Raygada Gallo del distrito de Querecotillo- Sullana”. Demostr6 que
tienen un bajo nivel de conocimientos en las cuatro dimensiones basicas
para el desarrollo de su sexualidad. Ademas las actitudes segun
dimensiones del adolescente aun sigue siendo desfavorable, no
demuestran autonomia y libertad para decidir y actuar; demuestran tener
dificultad para ser auténomos, con un fuerte componente de baja
autoestima, no se respetan entre parejas ni son reciprocos. Dentro de
las caracteristicas sociodemogréaficas de los adolescentes de la muestra
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de estudio, un 67% tienen enamorado y la edad de inicio de su primera

relacion sexual se encuentra entre la edad de 15 afnos.

IPARRAGUIRRE, M. (2008). En su estudio: “Riesgos sexuales y
reproductivos en los adolescentes de los centros educativos de zona
urbana y semiurbana, Huancayo”. En una muestra de 600 estudiantes
de dos instituciones educativas (zona urbana y semiurbana), mas del
70% del adolescentes de ambas instituciones, refieren que tienen
conocimiento sobre sexo sexualidad y reciben esta orientaciones
mayormente por los profesores, en porcentajes menores por los padres,
notandose la falta de comunicacidon de padres e hijos. Se reporta
asimismo, que la edad de inicio de las relaciones sexuales es diferente
en las dos instituciones educativas. El 74% de los adolescentes de
ambas instituciones educativas que iniciaron la actividad sexual usan
métodos de planificacion familiar, quedando un porcentaje de 15% en

riesgo. El método mas usado es el preservativo.

CARMONA, G.M. (2008), realizé un estudio sobre “Conocimientos y
actitudes hacia los anticonceptivos en los adolescentes del tercer afio de
secundaria de colegio Nacional Dora Mayer, Bellavista—Callao”, quien
llego a la conclusion que el 42% de los estudiantes tuvieron como fuente
de informacion a sus amigos y el medio de comunicacion principal es
internet (60%). Con respecto a los anticonceptivos mas difundidos fueron
los preservativos (56%) y las pildoras anticonceptivas (44%), de los
cuales los varones son los que tienen un menor conocimiento. Tuvieron
una informacibn no acertada acerca de los métodos del ritmo
(53%).MELA (43%), inyectables y pildoras anticonceptivas (37%). DIU
(47%) y la anticoncepcion de emergencia (79%), y conocimientos

insuficientes acerca del preservativo (42%) y métodos quirtrgicos (43%).

SALAZAR, H. (2007). Realiz6 un estudio: “Conocimiento y Actitudes de
Estudiantes Adolescentes de zonas urbanas de las ciudades de Cusco e

Iquitos frente a los Métodos Anticonceptivos”. Esta investigacion es de
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tipo exploratorio, descriptivo transversal, realizada con una muestra de
433 estudiantes, varones y mujeres, del 5° afio de educacién secundaria
de las ciudades de Cusco e Iquitos. Se encontré que la familia es la
fuente primordial de informacién sexual y de apoyo emocional, que la
madre ocupa el primer lugar en ambas ciudades, seguido por la radio;
sin embargo, a la TV la sefialan como la mas confiable en informacion
sobre aspectos sexuales. Respecto de las experiencias coitales, el 38%
de la muestra sefiala haberla tenido, de este, el 22% expresa que es
para “saber qué se siente”. Los varones tienen mayor anticipacion que
las mujeres en esta experiencia. La edad promedio para los varones es
de 13 afos y para las mujeres es de 15 afos. Hay diferencias por
ciudades, siendo que el 69% de los varones de Iquitos han tenido
experiencias sexuales. El conddén es el anticonceptivo mas conocido y
usado (65%), los varones de Iquitos refieren mayor uso que los de
Cusco; sin embargo, se encuentra un bajo nivel de conocimientos al
respecto. Con relacién a las actitudes de los estudiantes frente a la
sexualidad y a la anticoncepcion se observa que son de tipo semiliberal,
con predominio de esta actitud en Cusco en comparacion con lquitos,
donde hay una tendencia semiconservadora. Por el analisis de los
resultados se encuentra una disonancia cognitiva en el sentido de que
hay una contradiccién en los estudiantes entre lo que hacen y lo que
opinan que deberia hacerse, entre lo que dicen saber y lo que realmente
saben. Para que estas se resuelvan se recomienda elaborar una

estrategia cognitivo-conductual que permita agilizar los cambios.

En el ambito regional y local:

Luego de la revision de la literatura sobre el tema se ha identificado

algunas investigaciones relacionadas con el tema.

= UNICEF (2013), a través de su centro de prensa, en la que se reporta
gue la maternidad adolescente es cuatro veces mayor en
adolescentes sin educacion (37%) que con educacion secundaria. Lo
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alarmante es que en el departamento de Loreto los indicadores
muestran que el 26% de las adolescentes ya son madres de familia.
En la sierra el porcentaje es de 15% y en la costa de 8,5%. Es
evidente que las inequidades sociales existen: ser pobre y haber
nacido en la selva determina un modo de vida que, en la mayoria de
los casos, perpetua las diferencias acentuando los conflictos sociales.
Respecto a la prevalencia del VIH-SIDA en los adolescentes. Se
indica que de los 17,054 casos reportados de la enfermedad, 826
corresponden a nifios y adolescentes. De esta ultima cifra, 430 son
adolescentes entre los 15 y los 19 afios (299 hombres y 131 mujeres).
En el ranking nacional, Loreto ocupa el cuarto puesto, Piura el quinto,
La Libertad el sexto y Lambayeque el noveno. En el Perq, el 75% de
nuevos casos de Sida se da entre jovenes.

ENDES (2011). Encuesta Demografica y de Salud Familiar, reporta
gue continla siendo de gran preocupacion el alto indice de
embarazos adolescentes. Segun los resultados de esta encuesta, del
total de adolescentes de 15 a 19 afos, el 12,5 por ciento ya estuvo
alguna vez embarazada. Los mayores porcentajes de maternidad
adolescente se presentan entre las mujeres con educacion primaria
(33,9 %), en las residentes de la Selva (25,3 %), entre las que se
encuentran en el quintil inferior de riqueza (22,4 %) y en el area rural
(19,7 %). Mientras que menores porcentajes se aprecian en Lima
Metropolitana (8,3 %), entre aquellas con educacién superior y en las
del quintil superior de riqueza (8,6% y 2,5 %, respectivamente).

ACOSTA, Dolly y PEREZ, Enith (1984). En su tesis, titulada:
“Conocimiento sobre Sexualidad Humana y su Relacion con las
Opiniones y Actitudes respecto de la actividad Sexual Pre-Matrimonial
en estudiantes del 5to. Afio de Secundaria de Colegios Estatales de
Iquitos”. Los hallazgos evidenciaron: que las opiniones y actitudes
respecto de la actividad sexual pre-matrimonial son consideradas en

términos generales positivas, relacionandolo a un nivel adecuado de
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conocimiento sobre sexualidad humana; se encontré que el sexo
influye en el nivel de conocimiento sobre sexualidad humana,
estudiantes varones tienen un nivel de conocimiento mayor que las
estudiantes mujeres. La comunicacion reciprocamente satisfactoria
entre padres e hijos no influye en las opiniones y actitudes acerca de
las relaciones sexuales pre-matrimoniales de los adolescentes: Los
estudiantes tuvieron como primera fuente de informacion formal al
profesor seguido de la madre; la mayoria de los sujetos de la muestra
consideraron que el tema del sexo influye en la comunicacién entre

padres de hijos.

De lo anterior se puede inferir que en el ambito regional y local se carece
de estudios e investigaciones sobre el nivel de conocimiento sobre
sexualidad en estudiantes del nivel secundario, particularmente en el
distrito de san Juan Bautista. Por lo que nuestra investigacion se
constituye en una primera aproximaciéon al tema que permitird construir

hipétesis de trabajo para futuras investigaciones.

1.2. Bases teodricas

1.2.1. Adolescencia

El Diccionario de la Real Academia de la Lengua Espafola (2014),
define adolescencia como la edad que sucede a la nifiez y que
transcurre desde la pubertad hasta el completo desarrollo del organismo.
Asi su comienzo tiene lugar con la aparicion de los caracteres sexuales

secundarios y termina cuando cesa el crecimiento somatico.

Por su parte, la OMS (2016), define la adolescencia como el periodo de
crecimiento y desarrollo humano que se produce después de la nifiez y

antes de la edad adulta, entre los 10 y los 19 afios.

De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud, la adolescencia
constituye una de las etapas de transicion mas importantes en la vida del
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1.2.1.1.

ser humano, que se caracteriza por un ritmo acelerado de crecimiento y
de cambios, superado Unicamente por el que experimentan los lactantes.
(OMS, 2016)

Visiéon de la adolescencia en las perspectivas tedricas

Desde que el ser humano tomd conciencia de las diferencias
individuales ha insistido en estudiar el desarrollo de su vida a través de
las experiencias que vive. Este estudio ha permitido el surgimiento de
diferentes teorias del desarrollo que tratan de explicar de manera
sencilla las etapas por las que pasa el ser humano a través de su vida.
La preocupacién se centraba en tratar de clasificar el comportamiento
humano en diferentes etapas del desarrollo desde diferentes
perspectivas de la vida. De este esfuerzo por categorizar el desarrollo se
han establecido las teorias mas conocidas en la actualidad, entre ellas
se encuentran, la perspectiva psicoanalitica; social; cognoscitiva; y moral
(Norman, 2005: 25).

Se debe tomar en consideracion que no son las Unicas perspectivas del
desarrollo humano existentes. Pero, son éstas las mas conocidas a nivel
mundial. Cada teoria tiene una vision particular sobre la adolescencia y
el comportamiento de las personas que pasan por esta etapa de la vida.
Los tedricos han tomado su tiempo en considerar a la adolescencia en
sus estudios. Los mismos han dedicado sus esfuerzos en determinar
cuales son las caracteristicas mas predominantes en esta etapa del

desarrollo y cada uno de ellos tiene sus propios estatutos al respecto.

Tomando en cuenta las perspectivas antes mencionadas la siguiente
tabla muestra de manera sencilla las relaciones que cada una de ellas
expone y si utiliza o no etapas como método de medicién para
establecer patrones de conductas, se presenta el resumen en el cuadro
N°1.
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Cuadro N° 1

Teoria/Exponente

Perspectiva de la

adolescencia

Uso de Etapas

de Bandura

basqueda del yo.

Teoria psicosexual de S. | Cambios fisicos que | Si (oral, anal, falica, latente
Freud despiertan la | y genital)
sexualidad.
Teoria psicosocial de Erikson | Blsqueda del yo. Si (8 etapas de confianza
vs. Desconfianza)
Teoria del Aprendizaje Social | Imitacion moral y | No (cree que el desarrollo

del conocimiento mediante
modelaje)

Teoria Cognoscitiva de J.
Piaget

Conocimiento mediante
operaciones formales.

Si (sensorio motriz, pre-
operacional, operacion
concreta y operacion
formal)

Teoria de Desarrollo Moral

Imitacion moral y

Si (pre-convencional,

moral de Hostos

mediante la induccién.

de Kohlberg busqueda del yo. convencional y post-
convencional)
Teoria del razonamiento | Uso de la razon | Si (infantil, adolescencia,

juvenil y adultez)

Teoria motivacional o de | Cambios fisicos, | No utiliza, cree mas bien

jerarquia de necesidades de | busqueda del yo, | en el desarrollo de las

Maslow despertar de la | potencialidades mediante
sexualidad, el alcance de metas)

pensamiento abstracto y
razonamiento.

Fuente: Elab. Propia

1.2.1.2. Adolescencia: aspectos bioldgicos, psicoldgicos y sociales

Desde una perspectiva general del desarrollo humano, Norman (2005),
precisa que el desarrollo humano es entendido como una sucesion
“‘momentos” individuo va transitando,

evolutiva de por donde el

sumergido en un proceso histoérico dinamico y a menudo contradictorio.

El citado autor destaca que todo desarrollo humano se realiza en la
interdependencia de dos procesos: uno de maduracién y otro de cambio.
El primero lleva al segundo y el paso entre ambos corresponde a lo que
cominmente se denomina “crisis”. Estas, también denominadas estadios
0 etapas, son a la vez liberadoras y generadoras de conflicto y angustia.
Precisamente, una de estas etapas es la “adolescencia” periodo de

transicion entre la pubertad y el estadio adulto. (Norman, 2005)
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1.2.1.3.

La palabra “Adolescencia” deriva del latin “adolescere”, que remite al
verbo adolecer y que en lengua castellana tiene dos significados: tener
cierta imperfeccion o defecto y crecer. Sin embargo, cabe mencionar que
en nuestra cultura es considerada simplemente como una fase de
notables cambios en lo fisico corporal, en los sentimientos y sensaciones
0 como una etapa original y capital de la metamorfosis de nifio a adulto.
Pero también es cierto que en la actualidad asistimos a cambios
acelerados de muchas de las tradiciones, que en el mundo occidental
han sido una ayuda para esta transicion. Es asi que el progreso
tecnoldgico, las comunicaciones, las multinacionales de la moda, la
musica y la imagen, los cambios en los valores producidos por el
contacto con otras culturas debidos a la migracién, el turismo y los
medios de comunicacion, son algunos de los factores que influyen en los
habitos, costumbres y formas de vida de la adolescencia y juventud. De
este modo, la adolescencia puede variar en las diferentes sociedades y
épocas (Gala y Cols., S/f.: 55-110).

Etapas evolutivas de la adolescencia

Chueca (2003), sostiene que la adolescencia ha de ser entendida como
un proceso universal de cambio, de desprendimiento que se tefiira con
connotaciones externas, peculiares de cada cultura, que la favoreceran o
dificultaran segun las circunstancias. Segun el citado autor, el /la
adolescente se encuentra en la busqueda de su identidad adulta, y en su
recorrido se ve obligado a renunciar a su identidad de nifio/a. En este

recorrido la sexualidad tiene un papel esencial.

Precisa asimismo, que el ser humano nace sexuado biolégicamente,
pero su sexualidad se ird construyendo a lo largo de toda la vida y se
mostrara de diferentes maneras en cada edad o momento de su
evolucion. En todo este proceso el/la adolescente necesita de la familia 'y
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de la sociedad. Si la familia y la sociedad acogen y consideran sus
cambios, el/la adolescente hace su recorrido con mayor tranquilidad,
aceptacion y seguridad. Caso contrario, esconde su cuerpo, se encierra
en si mismo o bien “actua” para llamar la atencion, exponiéndose a

riesgos innecesarios. (Chueca, 2003)

Para poder comprender mejor el desarrollo de la adolescencia, se
asume la clasificacion que realizan Casas y Cefal (2005), quienes
dividen las fases madurativas de la adolescencia en tres etapas:
temprana (11-13 afos), media (14-17 afios) y tardia (17-21 afos).
Durante este periodo de tiempo, los adolescentes deben de conseguir la
independencia de los padres, la adaptacién al grupo, aceptaciéon de su
nueva imagen corporal y el establecimiento de la propia identidad,

sexual, moral y vocacional.

Adolescenciatemprana (11-13 afios)

La caracteristica fundamental de esta fase es el rapido crecimiento

somatico, con la aparicion de los caracteres sexuales secundarios.

Estos cambios hacen que se pierda la imagen corporal previa, creando
una gran preocupacion y curiosidad por los cambios fisicos. El grupo de
amigos, normalmente del mismo sexo, sirve para contrarrestar la
inestabilidad producida por estos cambios, en él se compara la propia
normalidad con la de los demés y la aceptacion por sus compafieros de
la misma edad y sexo. Los contactos con el sexo contrario se inician de

forma “exploratoria”. (Casas y Cefal, 2005)

También, se inician los primeros intentos de modular los limites de la
independencia y de reclamar su propia intimidad pero sin crear grandes
conflictos familiares. La capacidad de pensamiento es totalmente
concreta, no perciben las implicaciones futuras de sus actos y decisiones
presentes. Creen que son el centro de una gran audiencia imaginaria
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gue constantemente les estd observando, con lo que muchas de sus
acciones estaran moduladas por este sentimiento (y con un sentido del
ridiculo exquisito). Su orientacién es existencialista, narcisista y son

tremendamente egoistas. (Casas y Cefial, 2005)

Adolescencia media (14-17 afos)

El crecimiento y la maduracion sexual practicamente han finalizado
adquiriendo alrededor del 95% de la talla adulta y siendo los cambios
mucho mas lentos, lo que permite restablecer la imagen corporal. La
capacidad cognitiva va siendo capaz de utilizar el pensamiento
abstracto, aunque este vuelve a ser completamente concreto durante
periodos variables y sobre todo con el estrés. Esta nueva capacidad les
permite disfrutar con sus habilidades cognitivas empezandose a
interesar por temas idealistas y gozando de la discusion de ideas por el
mero placer de la discusion. Son capaces de percibir las implicaciones
futuras de sus actos y decisiones aunque su aplicacion sea variable.
(Casas y Cenfial, 2005)

Tienen una sensacion de omnipotencia e invulnerabilidad con el
pensamiento magico de que a ellos jamas les ocurrira ningun percance;
esta sensacion facilita los comportamientos de riesgo que conllevan a la
morbimortalidad (alcohol, tabaco, drogas, embarazo, etc.) de este
periodo de la vida y que puede determinar parte de las patologias
posteriores en la época adulta. (Casas y Cefial, 2005)

La lucha por la emancipacion y el adquirir el control de su vida esta en
plena efervescencia y el grupo adquiere una gran importancia, sirve para
afirmar su autoimagen y definir el cddigo de conducta para lograr la
emancipacion. Es el grupo el que dicta la forma de vestir, de hablar y de
comportarse, siendo las opiniones de los amigos mucho mas
importantes que las que puedan emitir los padres; estas ultimas siguen
siendo muy necesarias, aunque solo sea para discutirlas, sirven de
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referencia y dan estabilidad, los padres permanecen, el grupo cambia o

desaparece. (Casas y Ceiial, 2005)

La importancia de pertenecer a un grupo es altisima, algunos
adolescentes antes que permanecer "solitarios" se incluyen en grupos
marginales, que pueden favorecer comportamientos de riesgo y
comprometer la maduracion normal de la persona. Las relaciones con el
otro sexo son mas plurales pero fundamentalmente por el afan narcisista
de comprobar la propia capacidad de atraer al otro, aunque las fantasias

romanticas estan en pleno auge. (Casas y Cefial, 2005)

Adolescencia tardia (17-21 afios)

El crecimiento ha terminado y ya son fisicamente maduros. El
pensamiento abstracto estd plenamente establecido aunque no
necesariamente todo el mundo lo consigue. Estan orientados al futuro y
son capaces de percibir y actuar segun las implicaciones futuras de sus

actos. (Casas y Ceiial, 2005)

Las relaciones familiares son de adulto a adulto y el grupo pierde
importancia para ganar las relaciones individuales de amistad. Las
relaciones son estables y capaces de reciprocidad y carifio y se empieza
a planificar una vida en comun, familia, matrimonio y proyectos de futuro.
(Casas y Cenal, 2005)

Para los fines del presente estudio se tendra en cuenta las dos primeras

etapas madurativas propuestas por Casas y Ceifial (2005): adolescencia

temprana (11 — 13 afos) y la adolescencia media (14 — 17 afios).
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1.2.2.
1.2.2.1.

Conocimiento

Definiciéon

Son muchas las definiciones que sobre conocimiento existen. A pesar de
gue es una operacion del dia a dia, no existe acuerdo en lo que respecta
a lo que realmente sucede cuando se conoce algo. El Diccionario de la
Real Academia de la Lengua Espafiola (2014), define conocer como el
proceso de averiguar por el ejercicio de las facultades intelectuales la

naturaleza, cualidades y relaciones de las cosas.

Segun esta definicién, se puede afirmar entonces que conocer es un
proceso a través de cual un individuo se hace consciente de su realidad
y en éste se presenta un conjunto de representaciones sobre las cuales

no existe duda de su veracidad.

Ahora bien, para que se dé el proceso de conocer, rigurosamente debe
existir una relacion en la cual coexisten cuatro elementos:

- El sujeto que conoce,

- El objeto de conocimiento,

- La operacion misma de conocer y

- El resultado obtenido que no es mas que la informacion recabada

acerca del objeto. (Martinez y Rios, 2005)

Teniendo en cuenta estos elementos, se puede decir que el sujeto se
pone en contacto con el objeto y se obtiene una informacién acerca del
mismo Yy al verificar que existe coherencia o adecuacion entre el objeto y
la representacion interna correspondiente, es entonces cuando se dice

gue se esta en posesion de un conocimiento. (Martinez y Rios, 2005)
Dependiendo del grado de la relacion que se establezca entre los
elementos que conforman el proceso de conocimiento puede variar de

un conocimiento cientifico, hasta un conocimiento no cientifico. Este
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ultimo vendria a estar conformado por los productos provenientes de la

captacion intuitiva, de la captacion sensible. (Martinez y Rios, 2005)

Mariner (1999) define el conocimiento como la conciencia o percepciéon

de la realidad adquirida a través del aprendizaje o la investigacion.

Segun el Diccionario Enciclopédico Océano Uno (1994), el conocimiento
€s un conjunto de aproximaciones sucesivas a través de los cuales el
objeto de estudio va siendo percibido en forma progresiva y real. Es la

accion y efecto de conocer, entendimiento, inteligencia y razén natural.

El conocimiento es la base para el desempefio de una disciplina o
cualquier actividad que se desarrolle (Diccionario Enciclopédico Océano
Uno, 1994)

El conocimiento es un conjunto de informacién almacenada mediante la
experiencia o el aprendizaje (a posteriori), 0 a través de la introspeccion
(a priori). En el sentido mas amplio del término, se trata de la posesion
de multiples datos interrelacionados que, al ser tomados por si solos,

poseen un menor valor cualitativo.

Para el filésofo griego Platon, el conocimiento es aquello
necesariamente verdadero (episteme). En cambio, la creencia y la
opinién ignoran la realidad de las cosas, por lo que forman parte del

ambito de lo probable y de lo aparente.

El conocimiento tiene su origen en la percepcion sensorial, después
llega al entendimiento y concluye finalmente en la razén. Se dice que el
conocimiento es una relacién entre un sujeto y un objeto. El proceso del
conocimiento involucra cuatro elementos: sujeto, objeto, operacion y

representacion interna (el proceso cognoscitivo).
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1.2.2.2.

La ciencia considera que, para alcanzar el conocimiento, es necesario
seguir un meétodo. El conocimiento cientifico no sélo debe ser valido y
consistente desde el punto de vista l6gico, sino que también debe ser

probado mediante el método cientifico o experimental.

La forma sistematica de generar conocimiento tiene dos etapas: la
investigacion basica, donde se avanza en la teoria; y la investigacion

aplicada, donde se aplica la informacion.

Cuando el conocimiento puede ser transmitido de un sujeto a otro
mediante una comunicacion formal, se habla de conocimiento explicito.
En cambio, si el conocimiento es dificil de comunicar y se relaciona a
experiencias personales o modelos mentales, se trata de conocimiento

implicito. (http://definicion.de/conocimiento/)

Niveles de conocimiento

Morales (2008), sugiere dos niveles de conocimiento en general:

conocimiento aparente y conocimiento real cientifico.

a) Conocimiento aparente: Es aquel que se logra gracias a los
sentidos, es la base de todo conocimiento cientifico, el punto de
partida a través del cual se desarrolla y profundiza el proceso de
comprension real de la naturaleza, este exige la aprobaciéon de su
origen y de la fuente de su verdad, para alcanzar un conocimiento
aparente, basta con percibir los hechos de la realidad en forma
sensible. Y se dice que es la base de todo conocimiento cientifico,
este permite solo un reflejo parcial del objeto en la conciencia del

hombre.

b) Conocimiento real cientifico: Es el movimiento de la razon que va
del conocimiento primario al saber, de lo superficial a lo profundo y
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multilateral por medio de la practica. La esencia del conocimiento
consiste en la auténtica generalizacion de los hechos basada en un
cuidado de calidad libre de riesgos. El conocimiento tiene como

objeto de la realidad y por lo tanto tiene dos exigencias.

1. La comprobabilidad o sea que exige la explicacion de su origen y
la fuente de su verdad.

2. El conocimiento cientifico aspira al conocimiento universal.
(Barrera, 2006)

Por lo que se considera que el conocimiento es la percepcion adquirida a
través del aprendizaje que al final es lo que lleva a realizar nuestras
acciones que a su vez el conocimiento es una idea o ideas que se tienen
con respecto a algo con fundamento con base. ElI docente como
responsable del proceso de aprendizaje y ensefianza es la figura
esencial para trasmitir el conocimiento a segundas y terceras personas
empezando desde el empirico hasta el cientifico garantizando las

practicas libre de riesgos.

Para el caso de la presente investigacion, es decir para la evaluacién
global y especifica del nivel de conocimiento sobre sexualidad en los
estudiantes de la muestra del estudio, se asumira dos niveles de

conocimiento: Adecuado y No adecuado.

NIVEL DE CONOCIMIENTO ADECUADO: Cuando el estudiante obtiene
un puntaje que oscila entre 14 a 20 de nota en la escala de 00 a 20
(Puntaje igual o mayor al valor del percentil 70° de los datos de la

muestra).
NIVEL DE CONOCIMIENTO NO ADECUADO: Cuando el estudiante

obtiene un puntaje que oscila entre 00 a 13 de nota en la escala de 00 a

20 (Puntaje menor al valor del percentil 70° de los datos de la muestra).
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1.2.2.3. Conocimiento sobre sexualidad en adolescentes

La sexualidad del ser humano ha sido y sigue siendo un tema de
constante debate, que ocupa por igual a pensadores y profesionales de
distintas disciplinas, al mismo tiempo que es fuente de preocupacion

para hombres y mujeres en general.

Es curioso observar que la sexualidad esta presente de una u otra forma
en el individuo, independientemente de la edad, y que es motivo de

reflexiones morales, religiosas, educacionales y familiares.

En la adolescencia, etapa en que los j6évenes empiezan a ser
sexualmente activos, se nota que la mayor parte de ellos se enfrentan
cada vez a nuevos y mayores problemas; por falta de conocimientos
sobre sexualidad humana, lo que deviene en una inestabilidad

emocional en esta etapa. (Acosta y Pérez, 1984:1-2)

Hoy en dia con la mayor accesibilidad a materiales de propaganda,
revistas, peliculas relacionadas con el sexo, se nota gran diversidad de
opiniones y actitudes referentes al campo de la sexualidad humana que
en muchos casos vulnera los estandares sociales relacionados con la

sexualidad del adolescente.

Estudios recientes sobre el tema ponen en evidencia que los

adolescentes presentan las siguientes caracteristicas:

En el a&mbito internacional, se tiene referencias de estudios realizados

por diferentes investigadores.

Por ejemplo, Valdivia (2009), encontr6 que mas del 80% de los
adolescentes cubanos encuestados identificO adecuadamente las
Infecciones de Transmisidon Sexual y las vias de transmision mas
frecuente, los medios de comunicacion masiva constituyeron la via por
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las que le llega mayor informacion (85,9%), el 74,4% consider6 oportuna
realizar la prueba de VIH SIDA, aunque en tiempos diferentes. El
componente conductual en relacion al VIH/SIDA de los estudiantes se
caracteriz6 por un comienzo de su vida sexual activa entre los 14 y 16
afos (53,1%), cambio frecuente de parejas (42,1%), usar el condén
siempre el 39%, similares cifras opin0 que antes de la penetracion,
siendo la mujer en el 49,8% la que mas lo propone y la no utilizacién en
el 62,5% por pareja estable, existiendo baja percepcion de riesgo en el
69,5% y mas de la tercera parte de los encuestados confes6 no haber
cambiado en nada sus practicas sexuales ante la existencia del virus. Se
concluyéo que los problemas relacionados con los conocimientos,
actitudes y practicas acerca del VIH/SIDA evidenciados en el proceso de
descripcion, emergen situaciones problematicas que hacen a esta
poblacién altamente vulnerable a adquirir la enfermedad sobre los cuales
puede intervenirse. Asi mismo, se concluyéo que la descripcion de
conocimientos, actitudes y practicas acerca del VIH/SIDA, evidencio
situaciones problematicas en los estudiantes que hacen a esta poblacion
altamente vulnerable a adquirir la enfermedad en las cuales puede

incidirse.

Martinez et al (2009), en una muestra de 227 adolescentes cubano, ya
habian practicado sus primeras relaciones sexuales para un 42.51%,
observandose que para ambos sexos la edad promedio de inicio de las
mismas fue la de 13 a 14 afios, con 185 casos para un 81.50 %.
Pudieron comprobar que existia un buen criterio de enfermedades no
curables como el SIDA con 533 respuestas para un 99.81 % seguidas de
la Hepatitis Viral Aguda tipo B con 323 para un 60. %. Igualmente se
identificaron como curables por encima del 90% la Gonorrea con 521
respuestas ,para un 97.56% y la Sifilis con 497 para un 93.07%.Por el
contrario se pudo apreciar que enfermedades tan frecuentes como la
Vaginosis Bacteriana 'y  Trichomoniasis fueron identificadas
errbneamente por un gran numero de adolescentes como incurables,
con mas del 50%. La mayoria considero que la Clamydia no tenia cura
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por un 96.56% y un grupo de estudiantes considero como curable el
Herpes Simple Genital (82.96%).

Los conocimientos de los adolescentes sobre factores predisponentes a
las ITS quedd evidenciado, donde se demostré que la respuesta mas
adecuada fue el tener relaciones sexuales desprotegidas con 528
respuestas para un 98.88%, seguidamente de las conductas sexuales

inadecuadas con 496 para un 92.88%.

Gonzales et al (2009), en su estudio sobre conocimientos, actitudes y
practicas sobre sexualidad en una poblacién escolar, frente a los
embarazos no deseados y la incidencia de enfermedades de
Transmisién sexual, situacion que confronta la efectividad de los
programas de Educacion sexual; existe una disminucion de estos dos
eventos gracias a la adquisicion de conocimientos .Si bien la mayoria de
los jovenes han recibido informacién acerca del SIDA o de los Métodos
Anticonceptivos antes de iniciar su vida sexual, el 80% de jovenes

mantienen su primera relacion sexual sin proteccion (y no es planeada).

Morales (2008), en Guatemala, logré identificar los estudiantes del
Instituto de Tele secundaria el Habanero de San Benito Petén, en su
mayoria posee conocimientos sobre salud sexual y salud reproductiva,
hay adolescentes que no acertaron en todas las preguntas sobre qué
hacer si adquiere una infeccién de transmision sexual, sobre el concepto
de salud sexual y salud reproductiva, la practica de una vida sexual
segura. Lo que hace evidente que existe un riesgo muy alto en los
adolescentes sobre su vida sexual y reproductiva y cdmo actuar ante las

complicaciones que se le presenten en el momento de practicarla.

La mayoria de los estudiantes del Instituto de Tele secundaria el
Habanero de San Benito Petén, conocen sobre las ventajas y
desventajas de practicar una vida sexual, los cambios fisicos y
biol6gicos en el adolescente, las consecuencias al adquirir una infeccion
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de transmision sexual y las que tiene al no tratar oportunamente una
infeccién y que son los métodos anticonceptivos y su uso. Sin embargo
se hace necesario que se retroalimente esos conocimientos para que

sean utilizados oportuna y adecuadamente.

En nuestro pais, la realidad se muestra de modo no tan diferente,
estudios realizados por Fonseca (2009), demostré que los adolescentes
de 14 a 17 afios de una institucion educativa en Sullana, tienen un bajo
nivel de conocimientos en las cuatro dimensiones basicas para el
desarrollo de su sexualidad .Ademas las actitudes segun dimensiones
del adolescente aun sigue siendo desfavorable, no demuestran
autonomia vy libertad para decidir y actuar; demuestran tener dificultad
para ser autobnomos, con un fuerte componente de baja autoestima, no
se respetan entre parejas ni son reciprocos. Un 67% de adolescente
tienen enamorado y la edad de inicio de su primera relacion sexual se

encuentra entre la edad de 15 afos.

Respecto a los medios para obtener informacion sobre sexualidad y
aspectos relativos a os métodos anticonceptivos, el estudio de Carmona
(2008), encontré que el 42% de los estudiantes tuvieron como fuente de
informacion a sus amigos y el medio de comunicacion principal es
internet (60%). Con respecto a los anticonceptivos mas difundidos fueron
los preservativos (56%) y las pildoras anticonceptivas (44%), de los
cuales los varones son los que tienen un menor conocimiento. Tuvieron
una informacion no acertada acerca de los métodos del ritmo (53%),
MELA (43%), inyectables y pildoras anticonceptivas (37%), DIU (47%) y
la anticoncepcion de emergencia (79%), y conocimientos insuficientes

acerca del preservativo (42%) y métodos quirurgicos (43%).

Salazar (2007), en una muestra de 433 estudiantes, varones y mujeres,
del 5° afio de educacién secundaria de las ciudades de Cusco e Iquitos.
Se encontrd que la familia es la fuente primordial de informacion sexual y
de apoyo emocional, que la madre ocupa el primer lugar en ambas
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ciudades, seguido por la radio; sin embargo, a la TV la sefialan como la
mas confiable en informacion sobre aspectos sexuales. Respecto de las
experiencias coitales, el 38% de la muestra sefiala haberla tenido, de

este, el 22% expresa que es para “saber qué se siente”.

Los varones tienen mayor anticipacion que las mujeres en esta
experiencia. La edad promedio para los varones es de 13 afios y para
las mujeres es de 15 afos. Hay diferencias por ciudades, siendo que el
69% de los varones de Iquitos han tenido experiencias sexuales. El
conddn es el anticonceptivo mas conocido y usado (65%), los varones
de Iquitos refieren mayor uso que los de Cusco; sin embargo, se
encuentra un bajo nivel de conocimientos al respecto. Con relacion a las
actitudes de los estudiantes frente a la sexualidad y a la anticoncepcion
se observa que son de tipo semiliberal, con predominio de esta actitud
en Cusco en comparacion con lquitos, donde hay una tendencia
semiconservadora. Por el andlisis de los resultados se encuentra una
disonancia cognitiva en el sentido de que hay una contradiccién en los
estudiantes entre lo que hacen y lo que opinan que deberia hacerse,
entre lo que dicen saber y lo que realmente saben. Para que estas se
resuelvan se recomienda elaborar una estrategia cognitivo-conductual

gue permita agilizar los cambios.

El estudio realizado en nuestra regidn por Acosta y Pérez (1984),
evidenciaron que las opiniones y actitudes respecto de la actividad
sexual pre-matrimonial son consideradas en términos generales
positivas, relacionandolo a un nivel adecuado de conocimiento sobre
sexualidad humana; también reportaron que el sexo influye en el nivel de
conocimiento sobre sexualidad humana, estudiantes varones tienen un

nivel de conocimiento mayor que las estudiantes mujeres.

Esta realidad de falta de conocimientos sobre aspectos de sexualidad
humana y la elevada incidencia de problemas derivados de la actividad
sexual en el adolescente (madres solteras, paternidad irresponsable),
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1.2.3.
1.2.3.1.

hace evidente un aumento de relaciones sexuales prematuras, cuyas
consecuencias son negativas para el futuro de nuestra sociedad. Por lo
gue amerita efectuar investigaciones que contribuyan a explicitar la
relacion del nivel de conocimiento sobre sexualidad con otras variables,
tales como las opiniones, actitudes, comportamiento sexuales, medidas

de prevencion en los adolescentes de la region y el pais.

Sexualidad

Definicién de sexualidad

Amaro (2005) precisa que la sexualidad es el “conjunto de fenébmenos
emocionales y de conducta relacionados con el sexo que marca de
forma decisiva al ser humano en todas las fases de su desarrollo”.
(Amaro, 2005, p. 1)

Es la expresion de quienes somos, pasando sentimientos y expresion
sexual, es la capacidad para disfrutar y expresar su propia sexualidad
libre de riesgos la sexualidad conlleva a un conjunto de dimensiones
como la Biolégica que se refiere al crecimiento, diferenciacion y
desarrollo de los 6rganos sexuales externos e internos, que se inicia
desde la percepcion y se desarrolla en la pubertad, en la Dimension
psicolégica se refiere la manera de como el ser humano, piensa ,siente y
actia como ser sexual y esta ligado a la funcion del placer y en la
Dimension sociocultural que es el trato diferente que se le brinda a cada
cultura al hombre y a la mujer y que a su vez esté ligado a la funcion de

relacion. (Ministerio de Salud Publica y Asistencia de la Republica, 2000)
Es el concepto general de quienes somos como seres humanos

fisicamente y emocionalmente y la forma en como nos desenvolvemos

sexualmente y libres de elegir y de expresar nuestra sexualidad.
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Uno de los procesos mas importantes del desarrollo humano, y en
especial de la adolescencia, es la sexualidad. En esta etapa, el
adolescente esta realizando un enorme esfuerzo para transformar su
infancia y modificar sus sensaciones y percepciones del mundo, de si

mismo y de su cuerpo.

Pero, ¢qué se entiende por sexualidad? Muchos estudiosos han

respondido a esta pregunta.

Barragan (1991: 56-75), define la sexualidad como una dimensién
afectiva, moral, psicoldgica y un uso social de la misma enmarcada en el

contexto de cada cultura.

Devries y Pallone (1995: 35), la definen como el motor que hace que el
adolescente busque salir de la familia, y que hace que todo cambie de
sentido y de intencién: la relaciébn con sus amigos, con sus compaferos

y con su familia.

Peretti (1975: 22), sefiala que no se agota la sexualidad en sus
particularidades fisicas, estructurales y funcionales que hacen al hombre
0 a la mujer capaces de engendrar, sino que comprende también la
totalidad de la persona en su realidad psiquica, sensible —emotiva,
afectiva, tendencial— y espiritual — inteligencia y voluntad—. Ademas, se
desarrolla no sélo en el plano individual, sino también en su dimension
social. El sexo no s6lo manifiesta en el cuerpo del hombre y la mujer,
también se manifiesta en el alma unida al cuerpo. El hombre entero —no

sé6lo su cuerpo— esta conformado sexualmente como hombre y mujer.

Otra nocion de sexualidad la define como el conjunto de fendémenos
emocionales y de conductas relacionadas con el sexo, que marcan de
forma decisiva al ser humano en todas las fases de su desarrollo. Este
concepto de sexualidad comprende tanto el impulso sexual dirigido al
goce inmediato y a la reproduccion, como los diferentes aspectos de la
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1.2.3.2.

relacion psicolégica con el propio cuerpo y de las expectativas del rol

social.

En la vida cotidiana, desde el punto de vista emotivo y de la relacion
entre las personas, la sexualidad va mas alla de la finalidad reproductiva

y del encuadre en las normas sociales.

Finalmente, el Ministerio de Educacién (2005: 41), precisa que la

sexualidad, es una dimensién de nuestra existencia en la que se realizan

tres procesos simultaneos:

= La experiencia de los sentidos, tales como atraccion, sensibilidad,
sensaciones de placer, relajacién, tension.

» Los pensamientos, es decir, creencias, fantasias, ideas, comprension
y comunicacion.

= La vivencia de los sentimientos y emociones, como el amor, la alegria,

la pasion, etc. y valores como el respeto, la honestidad, la lealtad, etc.

Como se podra colegir de lo anterior, la sexualidad abarca todos los
planos de nuestro ser porque es una de las manifestaciones de nuestro
desarrollo personal. No es sinbnimo de sexo porque va mas alla de lo
genital y de lo reproductivo, se desarrolla partir de las experiencias
personales que despiertan la sensualidad del cuerpo. La sexualidad se
experimenta, se siente y se vive de acuerdo a la forma de ser de cada
uno y se puede enriguecer en la relacion con la pareja, especialmente si
se incluyen vinculos de amor, ternura, comunicacion e intimidad
(Ministerio de Educacion, 2005: 41).

Bases Teoéricas de la Sexualidad

La sexualidad es una funcién béasica del ser humano, ésta comienza a
los tres o cuatro afios de edad y se establece definitivamente durante la
adolescencia. Los diferentes cambios fisicos y psicologicos que ocurren
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en esta etapa pueden tener un gran impacto en el comienzo de la
sexualidad y las vidas reproductivas de los adolescentes de ambos
sexos. De alli que resulta de vital importancia entender las respuestas de
los y las adolescentes a estos cambios para poder identificar el
comienzo de las necesidades de salud reproductiva y proporcionarles
servicios satisfactorios. Para entender estas respuestas necesariamente
tenemos que recurrir a las teorias sobre sexualidad que se han gestado

hasta la actualidad.

La sexualidad puede ser explicada desde diferentes perspectivas.
Masters y Johnson (1987: 20-115), abordan las siguientes teorias sobre
la sexualidad: Teoria del aprendizaje social, teoria cognitivo — evolutivo y
la teoria de interaccion bio-social.

a) Teoria del Aprendizaje Social

El aprendizaje es un componente primario y determinante del
comportamiento sexual, que expresa la influencia reciproca entre el

individuo y el medio ambiente.

Albert Bandura (1987: 36-45), opina que las personas modelan su
comportamiento social a través de la observacion de la conducta ajena.
Lo que se aprende, esta condicionado en parte por el prestigio o el
proceder del sujeto observado. Esta teoria tiene mdltiples aplicaciones
en el desarrollo psicosexual; los niflos desarrollan su actitud sexual a
partir de las actitudes que ven plasmadas en el comportamiento de los

progenitores u otros adultos.

Las actitudes o conductas posteriores del nifio, se refuerzan o inhiben al
temor de la observacidon de sus condiscipulos, amigos mayores y
personas que no pertenecen al circulo familiar. No cabe duda que el
aprendizaje social repercute notablemente en la formacion de la
identidad y el papel de género.
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Casi todas las teorias aceptan que la sexualidad esta presente desde el
nacimiento y cobra mayor importancia en la adolescencia. Por eso, no
puede dejarse pasar esta etapa tan importante para aclarar dudas,
aportar informacién, construir conocimientos que configuren un contexto

apropiado para el desarrollo de esta etapa en los y las adolescentes.

Segun esta teoria, aprendemos actitudes del mismo modo en que
aprendemos todo lo demas. Al aprender la informacién nueva,
aprendemos los sentimientos, los pensamientos y las acciones que
estan en relacién con ella (Papalia y Duskin, 2005: 45-67), (Whitaker y
Sandra, 1989: 47). Esta teoria también sostiene que la determinacién del
género esta condicionada por los modelos personales y las influencias
socio ambientales a los que el nifios se halla expuesto. En los primeros
afios de vida los modelos a observar e imitar son ante todo los padres
(Papalia y Duskin, 2005: 67-70).

b) Teoria Cognitivo-Evolutiva

Sigmund Freud fue uno de los primeros tedricos que reconocieran la
existencia de la sexualidad durante todo el ciclo vital. Consideraba al
impulso sexual —libido, como una pugna instintiva en pos del placer
sensual- siendo uno de los factores que motivan el comportamiento. La
libido, desde esta perspectiva, inicia en la lactancia y proseguia hasta el

final de la vida del individuo.

Freud (1905: 269-271), manifestd que los impulsos sexuales tempranos
pasan por una sucesidbn de estadios evolutivos previsibles,
indispensables para la formacion de una personalidad adulta y madura,

a lo que llamé desarrollo psicosexual.

Este desarrollo lo explica a través de cinco etapas. La primera fase se da
durante el primer afio de vida y corresponde a la fase oral —aqui, la boca
es el nucleo primario de energia y gratificacion sensual—. En la segunda
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fase, que va desde la edad de un afo hasta los tres, el goce sensual se
proyecta en la region anal. La fase falica o edipica se da entre los tres y
los cinco afios aproximadamente; en ella, el interés erético se centra en
los genitales y se puede dar en dos vias, segun se trate de un nifio o una
nifia. Al tiempo que el chico se masturba y experimenta placer erético,
fantasea con poseer a su madre. Esta fantasia da lugar a lo que Freud

llamé Complejo de Edipo.

El equivalente para las nifias es el llamado complejo de Electra, donde la
nifia, viendo que carece de pene, se siente defraudada y experimenta
envidia hacia el hermano que posee pene. Tras resolver los complejos
de Edipo y Electra, segun el caso —antes de los 6 afios—, el individuo
entra en la fase de latencia en la que, se presume, los impulsos sexuales
disminuyen su importancia y las fuerzas biolégicas internas activan la

fase genital.

Poco a poco los adolescentes aprenden a centrar sus impulsos sexuales
en las relaciones heterosexuales —en general en el coito—, manifestando,

en su momento, la madurez sexo-genital del adulto.

Segun este punto de vista, el desarrollo del género corre paralelo al
progreso intelectual del nifio (Arieu, 2009). Los nifios de muy corta edad
tienen una vision exageradamente simplificada del género, equivalente a
una estimacién no menos estereotipada del mundo en general ya que
hasta antes de los 5 afios ellos no comprenden que el género es una
constante y sélo entonces estan en condiciones de configurar una sélida
identidad de género (Moreno, 2001).

c) Lainteraccion bio-social

Muchos estudiosos contemplan el surgimiento de la incipiente identidad
de género como una sucesion de influencias reciprocas entre los
factores biologicos y los psicosociales. En otras palabras, la
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programacion genética en la fase prenatal, los elementos psicoldgicos y
las reglas sociales influyen a un tiempo en las pautas futuras que el
recién nacido desarrolla durante la nifiez y la adolescencia. Money y su
equipo estiman que los factores que mas influyen en la formacién del
género no son de origen biologico, sino fruto del aprendizaje cultural
(Covarrubias, 1998: 17).

Ademas hay quienes definen la sexualidad como la combinacién de:
género, deseo sexual, sentimientos, experiencias sexuales, orientacion
sexual, influencia cultural, historia familiar, caracteristicas fisicas y
espiritualidad. La mayoria de estas cosas influyen en la propia
percepcion sexual de una persona y como otros ven y actdan hacia

él/ella como un ser sexual.

Desde el enfoque psicobioldgico: El concepto de "sexualidad" seria
una "construccion cultural". Corresponderia a la amalgama subjetiva del
comportamiento er6tico y la probleméatica de reproduccion. La
caracteristica neurobiolégico que explicaria la aparicion de este
fenomeno cultural seria el extremo desarrollo en el ser humano del neo-
corteza, estructura que es la sede de las funciones intelectuales

superiores (Covarrubias, 1998: 18).

Como vemos existen diversidad de teorias que definen a la sexualidad,
asi tenemos ésta, que se refiere a las manifestaciones bioldgicas,
psicolégicas y sociales del ser hombre y del ser mujeres es decir abarca
el conocimiento, creencias, actitudes, valores y comportamientos de los

individuos a nivel sexual.

Sus dimensiones incluyen la anatomia, psicologia y bioquimica del
sistema de respuesta sexual; la identidad, orientacion, funciones y
personalidad; y los pensamientos, sentimientos y relaciones. Los valores
éticos, espirituales, culturales y morales influyen en la expresion de la
sexualidad (Moreno, 2001).
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1.2.3.3.

Sabiendo que la sexualidad es parte fundamental de la salud sexual y
reproductiva e involucra sensaciones, emociones, sentimientos y el
mundo subjetivo desde las cuales se toman decisiones y condicionan los
comportamientos; resulta necesario que las personas asuman su vida
sexual y reproductiva de manera saludable y responsable, ya que es de
suma relevancia para su desarrollo integral, siendo preponderante en la
nifiez y adolescencia, ya que son las etapas mas importantes de la vida
pues aqui es donde se interiorizan habitos valores , préacticas y se

consolida la personalidad.

Veamos a continuacion las dimensiones de la sexualidad.

Dimensiones de la sexualidad

Castillo (2013), psicdlogo y sexdlogo clinico, sostiene que el ser humano
es el tnico animal de la naturaleza dispuesto a tener relaciones sexuales
365 dias al afilo y 24 horas al dia. Pero este animal humano
evolucionado ha creado el erotismo no soOlo como una mania
reproductiva, sino como una forma de comunicacion, de crecimiento, de

encuentro, de compartir, de dar y de recibir placer.

Este autor, precisa que somos analfabetas sexuales por culpa del
silencio y del oscurantismo que nos hicieron pensar erroneamente que lo
gue no se comenta, no existe, pero por fortuna, en la Cumbre Mundial de
Poblacion realizada en New York en 1999 y por primera vez en la
historia, 172 paises incluyendo a México firmaron un acuerdo para
difundir la cultura sexual. Actualmente el sector dedicado a la salud
insiste en la necesidad de saber para prevenir, el sector dedicado a la
educacién considera poco a poco la educaciéon de la sexualidad en las
escuelas como parte del curriculo basico, y la ONU reporta que con la
cultura sexual las relaciones sexuales se inician mas tarde y no antes

como habiamos pensado. Entonces, ¢,cuél es el miedo...?
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Tenemos miedo de que al hablar de sexualidad a los nifios y a los
jovenes su vida se convierta en una orgia sin control alguno, nos da
panico reconocer la existencia de una hormona sexual y hablar de
placer, como si el secreto que guardamos por siglos hubiera funcionado

eficazmente.

La sexualidad existe pero el sexo silenciado es un cumulo de fracasos a
todos los niveles, ya que si hubiera servido negarlo y al no nombrarlo
fuéramos querubines inocentes y bienintencionados, entonces no tendra
caso cambiar las cosas. Pero no es cierto: con el silencio no fuimos
eficaces ni comprensivos, tenemos hijos no deseados, violencia y
violacion, desolacion, insatisfaccion sexual, engafos, infidelidades,
depresion y soledad, malas parejas y divorcios, enfermedades, abortos y
sobre todo incomprension. Somos analfabetas sexuales, y aun le

tenemos miedo al conocimiento.

Estamos seguros de que mas vale saber, porque sélo el ignorante es

victima de si mismo...

Cualquier conducta y entre ellas la sexual, es, en ultima instancia, el

resultado de la interaccion de tres grandes dimensiones del ser humano:

e Biologica.
e Psicoldgica.

e Social.

Al discutir estos determinantes de la conducta sexual no tratamos de
implicar que sea necesaria una eleccién entre estas tres dimensiones, ya
gue en el estudio de la sexualidad son complementarias mas que

mutuamente excluyentes.

Dentro de la dimensién bioldgica se incluyen todos aquellos procesos y
estructuras organicas que determinan el comportamiento sexual, como
son la anatomia y la fisiologia entre otros. La dimensién social abarca

procesos de identificacion de grupo que asignan a los integrantes de una
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cultura determinada en un tiempo sociohistérico especifico
caracteristicas aceptables de comportamiento, la cual incluye el
concepto de género, el género de asignacion y los guiones o los roles
sexuales; y la dimensién psicolégica del comportamiento sexual agrupa
aspectos como la identidad sexogenérica y la orientacion sexual o la

preferencia de género.

En las ligas que aparecen anexas a este articulo podras conocer las

caracteristicas de cada una de estas tres dimensiones de la sexualidad.

a) Ladimension bioldgica

Segun Castillo (2013), las explicaciones bioldgicas de la conducta
sexual en general se han basado en el concepto del instinto y esta
idea de una fuerza innata ha demostrado ser muy Uutil, pero hasta
ahora los cientificos han fracasado en definir de modo
suficientemente especifico lo que significan términos como instinto,

impulso o pulsion.

Una explicacion mas sencilla y probable es que los humanos y otros
animales participan en encuentros sexuales porque les son
placenteros, y en estos casos el incentivo esta en el acto mismo mas

que en sus posibles consecuencias.

El término sexo, que se circunscribe dentro de la dimension bioldgica
de la sexualidad, se refiere a la serie de caracteristicas fisicas
determinadas genéticamente, que colocan a los individuos de una
misma especie en algun punto del continuo que tiene como

extremos a los individuos reproductivamente complementarios.

Para los seres humanos, en un extremo se encontrara la mujer con
capacidad reproductiva y en el otro el hombre con la misma
condicion, y en caso de darse una relacion coital entre ellos, existe la
posibilidad de que se lleve a cabo un proceso de fecundaciéon que

daria como resultado un nuevo ser (figura 1).
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Pseudohermafrodita
0 estado intersexual

Mujer con capacidad Hombre con capacidad
reproductiva reproductive
Figura 1: Continuo del sexo.

A lo largo de ese continuo podemos encontrar diferentes puntos
intermedios donde se localizan aquellas personas que tienen como
peculiaridad el no tener la posibilidad de fecundar o de ser
fecundados, como por ejemplo los bebés, los nifios y las nifias antes
de la pubertad, las mujeres después de la menopausia y durante el
climaterio, los hombres y las mujeres que utilizan o que se han
sometido a procedimientos anticonceptivos temporales o definitivos,
o bien que por diversas razones estan imposibilitados para
reproducirse, etc. Asi pues, todos ellos estarian colocados en
diversos puntos sobre esta linea, pero por su incapacidad

reproductiva no se ubican en los extremos.

Al centro se encuentran las personas denominadas hermafroditas, o
mas correctamente pseudohermafroditas o estados intersexuales
(que es un trastorno de la diferenciacion sexual), del griego
hemaphroditos, joven de gran belleza hijo de Hermes y de Afrodita
de quien estaba enamorada la ninfa Salmacis sin ser correspondida.
La mitologia cuenta que estando el joven bafidndose en una fuente,
Salmacis se unio a él sin su consentimiento y pidié a los Dioses que
sus cuerpos formasen uno solo, por lo que se le representa como un
joven con pecho de mujer o con la figura de Afrodita con genitales

masculinos.

Como se habra podido observar por su definicion, sexo es un
concepto puramente bioldgico y para su estudio se divide en ocho

dimensiones distintas:
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Sexo gonadal, dado por la presencia ya sea de ovarios o de

testiculos.

Sexo geénico, configurado por los genes, origen de todo el fenotipo
(apariencia fisica) y del genotipo (conformacién de los genes que

estructuran a los cromosomas).

Sexo cromosOmico, que se refiere o que se relaciona con los

cromosomas (XX para las mujeres o bien XY para los hombres).

Sexo hormonal, que es el resultado de la accién de las hormonas
ya sean "masculinas" (andrégenos) o "femeninas" (estrogenos y

progestagenos).

Sexo de Organos sexuales pélvicos internos, que se refiere a la
presencia o a la ausencia de dichos 6rganos como por ejemplo el

Utero o la préstata.

Sexo de dérganos sexuales pélvicos externos, que se refiere a la
presencia o a la ausencia de los érganos sexuales externos, como

la vulva o el pene.

Sexo cerebral, que se refiere a las diferencias neuronales
anatémicas y funcionales entre el cerebro del hombre y el de la
mujer. Por ejemplo, el cerebro de la mujer tiene un mayor numero

de conexiones (sinapsis) en algunos nucleos del hipotalamo.

Y el sexo relativo a los caracteres sexuales secundarios o al sexo
somatico, como por ejemplo el grosor de la voz, el vello facial, la
forma de las caderas, etc. que son diferentes en los hombres y en

las mujeres.

Es interesante hacer notar que desde el momento de la
concepcion o de la fertilizacion de wun O6vulo por un
espermatozoide, todos los productos concebidos estan destinados

a ser mujeres debido a las siguientes razones:
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e Los oOrganos sexuales pélvicos internos de la mujer (los dos
tercios internos de la vagina, el utero y tubas uterinas o trompas
de Falopio) se desarrollan a partir del conducto de Miuller, cuya
estimulacién no requiere de ningun factor hormonal ni genético y
por lo tanto se considera el camino natural de la diferenciacion

sexual.

e Los oOrganos sexuales pélvicos externos de la mujer (clitoris,
labios vulvares mayores y menores) se desarrollan a partir del
tubérculo genital, del engrosamiento labio-escrotal y del surco
urogenital respectivamente, cuya estimulacién tampoco requiere
de ningun factor hormonal ni genético y por lo tanto también se

considera el camino natural de la diferenciacion sexual.

e Los Organos sexuales pélvicos internos del hombre (epididimo,
conducto deferente y vesiculas seminales) se desarrollan a partir
del conducto de Wolf, cuya estimulacion requiere de testosterona,
del gen responsable de la produccion de la proteina citosolica
nuclear receptora de andrégenos (PCNRA) y del gen responsable
de la produccion de la sustancia inhibidora de los conductos de
Muller (SICM) o sustancia de Jost, y por lo tanto no se considera

el camino natural de la diferenciacion sexual.

e Los oOrganos sexuales pélvicos externos del hombre (glande del
pene, escroto y rafé medio) se desarrollan a partir del tubérculo
genital, del engrosamiento labio-escrotal y del surco urogenital
respectivamente, cuya estimulacion requiere de la 5a-reductasa,
la enzima responsable de la conversion de testosterona (inactiva)
en dihidrotestosterona (activa). En ausencia de la 5a-reductasa
estas estructuras no se diferenciardn hacia lo masculino, y por lo
tanto este tampoco se considera el camino natural de la

diferenciacion sexual.
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b) Ladimension psicoldgica

De acuerdo con Castillo (2013), al discutir los determinantes
psicolégicos de la conducta, a menudo debemos tratar acerca de
diferentes niveles de analisis del organismo humano. En un sentido,
los factores psicoldgicos o sociales son meramente reflejos y
manifestaciones de procesos bioldgicos subyacentes, y en otro
sentido los factores psicoldgicos son independientes de lo biolégico
aun cuando deben mediarse a través de los mecanismos
neurofisiolégicos del cerebro, pues ni el pensamiento ni la emocién

pueden ocurrir en un craneo vacio.

El concepto que de si mismo pueda tener un individuo depende
estrechamente del vivir y sentir su sexualidad, y de esta relacion se
desprende su sentimiento de auto-estima, su auto-concepto, su
sentido de identidad, las formas especificas que utiliza para dar y

para recibir afecto, su identidad moral y espiritual, etc.

La identidad sexogenérica forma parte de este constructo
primordialmente psicoldgico, y es la identificacion psicologica que se
va desarrollando en el nifio 0 en la nifia para desembocar finalmente

en el hecho de sentirse hombre o mujer.

Esta identidad sexogenérica se subdivide en tres areas:
¢ Ndcleo genérico.
¢ Identidad de rol.

e Eleccion del objeto erdtico.

El Dr. R. J. Stoller (1968), sex6logo pionero en estudios de género y
de identidad sexogenérica, fue quien propuso esta clasificacion para
darle cuerpo conceptual al conjunto de dimensiones psicosociales
gue incluyen a los sentimientos, conductas e identificaciones que
todo ser humano tiene respecto de la vivencia intrinseca de su

sexualidad.
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e Nucleo genérico: El nlcleo genérico es la percepcion psicolédgica
a nivel intimo y profundo de sentirse hombre o mujer. Los nifios
comienzan a definir su identidad entre los 18 y los 24 meses de
edad, a los 2 afios de edad por lo general ya comprenden que
forman parte de un grupo genérico especifico y pueden identificar
correctamente a otros miembros de su mismo grupo, a la edad de
3 afios tienen un concepto firme y consistente de lo que es su
género, pero no es sino aproximadamente hasta los 5 afios de
edad que estan plenamente convencidos de que son miembros

permanentes de ese grupo.

Nos identificamos genéricamente cuando nuestro sentimiento
coincide con nuestros O6rganos sexuales y con nuestro
comportamiento (identidad sexogenérica concordante), lo que
sucede en la gran mayoria de los casos. Sin embargo, existen
situaciones en las que hay discrepancia entre el sexo biolégico y
los roles o los comportamientos que debemos mostrar, es decir,
no coincide la imagen corporal con la percepcion intima de
corresponder a ese sexo. A esta condicion se le llama identidad
de género discordante, identidad sexual discordante o identidad
sexogenérica discordante, mas recientemente disforia genérica,
disforia sexual o disforia sexogenérica respectivamente,
clinicamente reconocida como transgenereidad, transexualidad
primaria o0 transexualidad secundaria a transvestismo

dependiendo del caso.

e Identidad de rol: Los roles o los guiones son los papeles sociales
de hombres y de mujeres, es decir, son la serie de
comportamientos sociales que el grupo en que vivimos exige de
nosotros, tomando como referencia el sexo que se infiere de

acuerdo a nuestra apariencia masculina o femenina.

Se habla de identidad de rol cuando una persona se ajusta a lo

esperado para ella de acuerdo al hecho de ser o de manifestarse
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como hombre o como mujer, y de lo anterior se desprende el
beneplacito social; pero por el contrario, el rechazo, la
desaprobacion y las criticas negativas emergeran cuando la

persona no actla con base en las expectativas sociales.

Los roles o guiones sexuales tan rigidos y estereotipados en
sociedades como la nuestra, siguen originando grandes
problemas sociales cuya repercusiéon en el ambito familiar y
personal es patente; y entre ellos cabe sefalar la actitud sumisa y
oprimida de la mujer, en tanto que el hombre por su par-te sufre

de una expresividad emotiva soterradamente prohibida.

e Eleccion del objeto erético: Este concepto se refiere a los
niveles de atraccibn gue poseemos para relacionarnos tanto
afectiva como emocional y eréticamente con personas ya sea de
nuestro mismo género o0 sexo, del género o del sexo
reproductivamente complementario o con ambos, y se le
considera como un sinénimo de orientacion sexual o de

preferencia de género.

Existe una gran controversia para utilizar el término orientacion
sexual o para utilizar el término preferencia genérica. Si bien es
cierto que las personas poco intervenimos en la decision de ser
heterosexuales, bisexuales u homosexuales y que por lo tanto
podemos hablar de una orientacion del deseo sexual, también es
cierto que en algin momento todos y cada uno de nosotros
preferimos relacionarnos tanto afectiva como emocional vy
erdticamente con personas ya sea de nuestro mismo género, del
género reproductivamente complementario o con ambas, por lo que
tenemos la posibilidad de elegir entre varias opciones. Y por su
parte, utilizo la palabra género porque cuando menos en una primera
instancia lo que percibimos en una persona es su género, mientras

gue su sexo tan solo podemos inferirlo a partir de lo que vemos.
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De acuerdo al resultado de diversas investigaciones realizadas
cientificamente cuya metodologia fue impecable, se ha revelado que
la orientacion sexual queda establecida en algun punto entre los 6 y
los 7 afios de edad, y la gran mayoria de las investigaciones
relacionadas con el origen de la orientacion sexual o de la
preferencia genérica, apuntan hacia la existencia de uno o mas
componentes bioldgicos relacionados con esta, al menos en los

hombres.

Si un individuo tiene la capacidad para relacionarse tanto afectiva
como emocional y eréticamente con personas de su género o de su
sexo reproductivamente complementario se le llama heterosexual, si
tiene la capacidad para relacionarse tanto afectiva como emocional y
erdticamente con personas de su mismo género o de su mismo sexo
se le denomina homosexual, y si la persona de hecho no tiene una
capacidad exclusiva e indistintamente puede relacionarse tanto
afectiva como emocional y erdticamente con uno u otro género o

sexo, se le llama bisexual.

En el tema dedicado a la orientaciébn sexual o a la preferencia
genérica se describiran detalladamente las caracteristicas de las tres

orientaciones sexuales.

Existen otros dos términos que estdn muy relacionados con la
sexualidad humana y que también estan significados por sus tres

dimensiones: el erotismo y la vinculacién afectiva.

El erotismo se refiere a la capacidad humana de experimentar las
respuestas subjetivas que evocan los fendmenos fisicos percibidos
como deseo sexual, excitacion sexual y orgasmo, y que por lo
general se identifican con el placer sexual. El erotismo se construye
tanto a nivel individual como social, con significados simbdlicos y

concretos que lo vinculan a otros aspectos del ser humano.

Y la vinculacion afectiva es la capacidad humana de establecer lazos

con otros seres humanos, mismos que Se construyen y que se
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mantienen mediante las emociones y los sentimientos. El vinculo
afectivo se establece tanto en el plano personal como en el de la
sociedad mediante significados simbdlicos y concretos que lo ligan a
otros aspectos del ser humano. En los seres humanos, el amor

representa una clase particularmente deseable de vinculo afectivo.

Finalmente, la sexologia es la ciencia encargada del estudio de la
sexualidad, para lo cual se vale de la interrelacion de otras
disciplinas muy diversas (multidisciplinaria), ya que la sexologia tiene
injerencia tanto con areas humanas, médicas y aun con las técnicas
(transdisciplinario); y la sexualidad se refiere al comportamiento
sexual del ser humano, con base en la conjuncion de los factores
biolégicos, psicoldgicos y sociales que integran al ser humano
sexual (lo biolégico se relaciona con el sexo y con sus 8
dimensiones, lo social corresponde al género y a sus respectivos
componentes, y lo psicolégico a la identidad sexogenérica y a la

orientacion sexual o a la preferencia de género).

La sexualidad, por su caracter integral no trata simplistamente sélo
aspectos coitales o reproductivos ni tampoco técnicas sexuales, sino
gue tiene que ver con la totalidad del ser humano en su interrelaciéon
cotidiana con sus semejantes, inmersos todos en una sociedad
demandante que especifica estrictamente sus lineamientos, por lo
gue también incluye patrones culturales, comportamientos, actitudes,

pensamientos, emociones, sentimientos, sensaciones, etc.

Por su parte, el comportamiento sexual responsable se expresa
tanto en el plano personal, como en el plano interpersonal y en el
comunitario, y se caracteriza por autonomia, madurez, honestidad,
respeto, consentimiento, proteccion, busqueda de placer y de
bienestar. La persona que practica un comportamiento sexual
responsable no pretende causar dafio y se abstiene de la
explotacion, del acoso, de la manipulacién y de la discriminacion.

Una comunidad fomenta los comportamientos sexuales
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responsables al proporcionar la informacion, los recursos, los
derechos y la formacion que las personas necesitan para participar

en dichas practicas.

La dimensién social

El comportamiento sexual funciona como wuna forma de
comunicacién social, pues a través de él podemos expresar afecto,
amor, odio, colera, insatisfaccion, deseo y necesidad entre otras

emociones, sentimientos y sensaciones.

Las organizaciones sociales determinan quién podra expresar su
sexualidad y como, establecen los porqués y asignan con quién y el
qgué. Por ejemplo, en muchas sociedades se cree que las personas
adultas mayores o las que presentan algun tipo de discapacidad no

tienen derecho a expresar su sexualidad.

El concepto de “género” surgié durante la década de 1960 en el
contexto de investigaciones médicas sobre trastornos de la identidad
sexual de los seres humanos, y los trabajos de Robert Stoller (1968),
se consideran pioneros en esta materia. Este autor, basado en sus
investigaciones en nifios y en nifias con problemas anatémicos en la
distincion de sus érganos sexuales, concluy6 que la identidad sexual
de las mujeres y de los hombres no era resultado directo de su sexo
biolégico, sino de las pautas de socializacion y de representacion
cultural sobre lo que significa ser mujer o ser hombre en un
determinado contexto social; y esta conclusion dio paso al
reconocimiento de la diferencia entre sexo y género para connotar
los aspectos biolégicos de los culturales y los sociales en la

construccion de la identidad de las personas.

El género es el resultado de un proceso de aprendizaje tanto familiar
como social, que iniciAndose desde el nacimiento clasifica a los
seres en masculinos o en femeninos, se refiere basicamente a
actitudes y a comportamientos, y tiene como base los atributos

culturales del momento socio-histérico que se viva.
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Tanto las teorias de la identificacion como las del aprendizaje social
describen las experiencias sociales que influyen en el desarrollo del

género de los nifios.

La teoria de la identificacion se deriva del punto de vista de Sigmund
Freud de que los nifios preescolares desarrollan una atraccion
sexual hacia el padre del sexo reproductivamente complementario
(Complejo de Edipo), hacia los 5 o los 6 afios de edad el nifio
renuncia a esta atraccion debido a que experimenta sentimientos de
ansiedad (castracion) y es entonces cuando el nifio se identifica con
el padre del mismo sexo adoptando de forma inconsciente las
caracteristicas de este ultimo. Sin embargo, en la actualidad casi
todos los expertos en estudios de género descartan que el desarrollo
del género siga este curso, ya que los nifios adquieren su tipo de
género mucho antes de los 5 o de los 6 afos de edad; ademés de
gue los hombres aprenden a ser masculinos y las mujeres
femeninas aun cuando el padre del mismo sexo no esté a su

alrededor.

Por su parte, la teoria del aprendizaje social del género afirma que el
género de los nifios se desarrolla a través de la observaciéon y de la
imitacion del comportamiento del género, asi como a través del
reforzamiento y del castigo del comportamiento de género. Los
padres y la sociedad en general frecuentemente utilizan
recompensas y castigos para enseiar a las niflas a ser femeninas y
a los nifios a ser masculinos con base en sus actitudes y en su
comportamiento. Por ejemplo, una nifia que juega a las mufiecas y a
la comidita recibe la aceptacion de la sociedad y el premio
correspondiente, y lo mismo sucede con un nifio que juegue al futbol
y que exhiba una conducta de juego rudo; de lo contrario,
generalmente ambos son acreedores de un castigo y estas
respuestas de la sociedad les ensefian a los nifios lo que es un

comportamiento de género aceptable y uno inaceptable.
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Para su estudio, también se consideran varias dimensiones del
género que con fines didacticos dividiremos en género de asignacion

y en guioén social o sexual.

El género de asignacion se refiere a la condicion de ser nifio o nifia,
es otorgado a las personas en funcion de la apariencia de sus
organos sexuales externos, y esta asignacién ocurre sobre todo en

el momento del nacimiento o poco después del mismo.

Si bien es cierto que en la gran mayoria de las ocasiones la
asignacion de género es coincidente con el sexo del recién nacido,
también sabemos que en otros casos esta puede no serlo pues
existen algunos trastornos genéticos cuyo resultado repercute por
ejemplo en la diferenciaciéon sexual, y que provocan una confusion
sobre el sexo de las personas. Este es entre otros el caso de un
padecimiento llamado hiperplasia suprarrenal congénita, en la cual
un recién nacido de sexo femenino puede presentar una
ambigiedad de sus oOrganos sexuales, en donde el clitoris es
excesivamente grande pudiéndose confundir con un pene y los
labios mayores presentan una forma y una coloracion que los

asemejan a las bolsas escrotales.

En un caso como este se podria asignar equivocadamente un
género masculino y asi, en los afios subsiguientes, esta persona
seria considerada hombre con el correspondiente trato y educaciéon

gue la sociedad reclama como esperada para é€l.

El guién o el rol sexual es el comportamiento que los individuos
adoptan de acuerdo a los requerimientos sociales, en funcién de su

género e implicitamente de su presunto sexo.

Los guiones son los planos que la persona puede tener en su
cabeza para lo que esta haciendo y para lo que va a hacer, justifican
los actos que estan de acuerdo con ellos, hacen gque pongamos en

tela de juicio los que no lo estan y especifican como copias
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heliograficas los qué, quiénes, cuando, dénde y por qué de

determinados tipos de actividad.

Los guiones sexuales son subconjuntos de guiones sociales,

formulados en las mismas formas y con idénticos propositos.

Todos los individuos tienen guiones sexuales que varian segun sus
guiones culturales y varian ain mas cuando los ponen en uso en
situaciones sexuales concretas, como por ejemplo, cuando un
hombre o cuando una mujer coquetean y manifiestan conductas

especificas de cada uno de ellos para esa situacion en particular.

Los estereotipos de género son el resultado de considerar que
determinadas actitudes, conductas, emociones y sentimientos son
apropiados para uno de los sexos y no para el otro; son los
planteamientos a priori de lo que “debe de ser”. Desde la infancia
introyectamos estas actitudes sin cuestionarlas como si estas
diferencias fueran naturales y no establecidas por la cultura,
olvidando que el sexo se refiere Unicamente a una diferencia

biol6gica y anatomica.

Los roles de género se han organizado de tal forma que
tradicionalmente se coloca al hombre en una posicion dominante y a
las mujeres en una posicion subordinada, subrayando todas las
diferencias superficiales entre hombres y mujeres y dando origen a
la asignacion de casi todas las tareas. Esta organizacion excluye la
posibilidad de equidad y de reciprocidad entre los sexos o entre los

géneros, ocasionando rigidez y polarizacion.

Por ejemplo, se cree que las mujeres deben aspirar ante todo a
casarse y a ser madres, se cree que tienen un instinto maternal y
gue alcanzan su méxima realizaciébn cuando tienen hijos; se cree
gue tienen que agradar y que gustar a los demas, que tienen un
nivel de inteligencia inferior al de los hombres, que son sensibles y
emocionales por naturaleza, que deben estar a disposicion de la

sexualidad de los hombres, que deben sacrificarse por su familia y
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por otras personas, que dependen emocional y econémicamente de

los hombres, etc.

Y respecto a los hombres, se cree que estos tienen un instinto de
agresion que les provoca una tendencia hacia la violencia, que
deben ser exitosos en lo publico para ser buenos proveedores de su
familia, que son los responsables de conquistar a las mujeres; se
cree que deben ser caballerosos, atentos y amables, que tienen un
instinto sexual mucho mayor que las mujeres, que son muy poco
sensibles y no muy emocionales, que son racionales e inteligentes,
que deben tomar la iniciativa y marcar las pautas sexuales de la

pareja, etc.

A partir de los estereotipos en los roles de género que tanto hombres
como mujeres aceptamos como “parte de nuestra naturaleza®, se
han generado una serie de mutilaciones que no dejan de ser
discriminatorias y cargadas de prejuicios para todos. Por ejemplo,
cuando el hombre asume su rol masculino tradicional, al que
culturalmente se le asignan los rasgos mas positivos, queda sin

embargo sometido a una fuerte restriccibn emocional.

Existe una imagen de “lo masculino” que ha sido transmitida de
generacion en generacion, que rara vez se somete a una reflexion
critica, y cuya caracteristica sobresaliente es que estd constituida
por rasgos exteriores: hacer, mostrar, lograr, sin dar mucha
importancia a la interioridad y a la parte afectiva del hombre y a todo
lo que tenga que ver con emociones, con sentimientos y con
necesidades. Y lo mismo sucede con la imagen de “lo femenino”

pero en el sentido contrario.

Sandra Bem introdujo en 1974 la idea de que los roles de género no
necesariamente tienen que ser uno u otro, y que la persona puede
ser altamente femenina, altamente masculina o ninguno de los dos,
introduciendo asi el concepto de personalidades andrdoginas o

indiferenciadas.
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De acuerdo al Inventario de Roles de Sexo de Bem (BSRI) los
individuos se pueden clasificar como masculinos, femeninos,
androginos (tanto masculino como femenino) e indiferenciados (ni
predominantemente masculinos ni predominantemente femeninos).
Este inventario consiste en 60 adjetivos de los cuales 20 son
estereotipicamente masculinos, 20 son femeninos y otros 20 no

tienen tipificacion de género.

En los dltimos afos se le ha dado mucho énfasis al concepto de
androginia y muchos teoricos, escritores y poetas hablan del mito
platénico del andrdgino. Platon relata que los seres humanos alguna
vez fueron criaturas completas que eran a la vez hombres y mujeres,
cada uno de estos seres tenian cabezas con dos caras, cuatro
manos, cuatro pies y oOrganos sexuales masculinos y femeninos.
Como eran seres completos, se sintieron poseedores de una gran
fuerza y desafiaron a los dioses del Olimpo, pero los dioses no
soportaron esta insolencia y los castigaron dividiéndolos en dos y
enviandolos en direcciones opuestas. A partir de ese momento cada
individuo comenzé a sentirse incompleto y a querer volver al estado

de totalidad fundiéndose con otra persona.

El mito del androgino esta conectado metaféricamente a muchos
problemas psicolégicos. Carl Jung, creador de la psicologia analitica,
al estudiar el nucleo dinAmico de los problemas humanos de-mostré
gue asi como cada hombre tiene cromosomas y hormonas
femeninas, también posee un grupo de rasgos psicologicos que
forman el elemento femenino minoritario dentro de su personalidad,
al igual que cada mujer tiene dentro de si un nacleo masculino

minoritario.

Jung llamo6 anima al aspecto femenino del hombre y animus al
aspecto masculino de la mujer, afirmando que es muy importante
gue una persona exprese caracteristicas psicolégicas del sexo o del

género reproductivamente complementario para evitar una
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personalidad desequilibrada, ya que si un individuo expresa sélo los
rasgos del sexo o del género asignado los otros permanecen
inconscientes, subdesarrollados y primitivos. Lo masculino y lo
femenino en circunstancias saludables van creciendo en armonia en

todas las personas, sean hombres o mujeres.

El modelo masculino tradicional tan arraigado en nuestra cultura, la
mayoria de las veces impide a los hombres integrar los nucleos
psicoldgicos femeninos de su personalidad. EI modelo masculino vi-
gente ha configurado un verdadero perfil psicolégico donde impera la
restriccibn emocional e ignora que los hombres también tienen
necesidades emocionales que necesitan expresarse. A los nifios se
les educa para ser ganadores, para estar casi siempre en
competencia y mostrar seguridad y un total autocontrol que regule la
exteriorizacion del dolor, de la tristeza, de la ternura, etc. teniendo
como resultado que frecuentemente los nifios y los jovenes se
sientan frustrados porque la sociedad no satisface sus necesidades

afectivas y evolutivas.

A través del género se puede comprender en qué consiste el
proceso social y cultural que da sentido y significado a las
diferencias sexuales entre hombres y mujeres. Segun este concepto,
muchos de los atributos que pensamos como “naturales” en realidad
son caracteristicas construidas socialmente sin relacion con el sexo
biolégico de las personas, y esto significa que la diferencia entre los
sexos se va creando en el trato diferencial que reciben las personas
segun su sexo. Todos los seres humanos nacen con sexo, pero

ninguno nace con género porque este se aprende.
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1.3.

Definicién de términos béasicos

Actitud: Es una organizacion duradera de creencias y cogniciones en
general, dotada de una carga afectiva a favor o en contra de un objeto
definido, que predispone a una accion coherente con las cogniciones y

afectos relativos a dicho objeto. (Rodriguez, 1991: 46).

Aprendizaje: “El aprendizaje es un proceso de construccion: interno,
activo, individual e interactivo con el medio social y natural”. (Ministerio
de Educacion, 2009: 18).

Autoestima: Es un complejo y dindmico sistema de percepciones,
creencias y actitudes de un individuo sobre si mismo. Es multifacético,
multidimensional, pues incluye cuatro dimensiones: Autoconcepto
académico, autoconcepto social, autoconcepto emocional vy

autoconcepto fisico-motriz. (Machargo, 1992: 196-197).

Conocimiento sobre sexualidad: Se define como conjunto de
informacion o ideas acerca de las formas de expresion y conjunto de
comportamientos sobre sexualidad vinculados a las caracteristicas

bioldgicas, psicolégicas y sociales.

Ensefianza: Se define como un proceso externo que el docente realiza
de manera intencional con el proposito de desarrollar una determinada
capacidad, habilidad o destreza en el contexto de un é&rea curricular

concreta.

Erotismo: El erotismo denota todo lo relacionado con la sexualidad y no
simplemente con el acto sexual fisico sino también todas sus
proyecciones, de modo que puede observarse en combinacién con la
libido. El erotismo trata de todo aquello que emana de nuestra zona
libidica y esta relacionado con el sexo y con el amor erético. El adjetivo

erdtico nos indica que el tema a tratar estd relacionado con el sexo
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dependiendo del sustantivo al que califica, por ejemplo, la pintura erotica

o la moda erética.

Identidad sexual: La identidad sexual es la conciencia propia e

inmutable de pertenecer a un sexo u otro, es decir, ser hombre o muijer.

Reproduccién sexual: La reproduccién sexual es un proceso donde los
organismos forman la descendencia, que combinan las caracteristicas
genéticas de ambos padres. Los cromosomas son transmitidos de una
generacion a la siguiente en este proceso. Cada célula de en la
descendencia tiene la mitad de los cromosomas (n) de la madre y la otra
mitad los del padre (n) (Alberts, 2002).

Sexo: El término "sexo" deriva del latin "sexus", por "sectus", seccién,
separacion, del griego "genos" (del cual deriva a la vez la palabra
"genitalidad") y aparece usado por primera vez en "De inventione I" de
Cicerdn. En biologia, el sexo es un proceso de combinacion y mezcla de
rasgos genéticos a menudo dando por resultado la especializacion de
organismos en variedades femenina y masculina (conocidas como

Sexos).

Sexualidad: Es el conjunto de condiciones anatémicas, fisiologicas y
psicolégico-afectivas que caracterizan el sexo de cada individuo.
También, desde el punto de vista histérico cultural, es el conjunto de
fendmenos emocionales, de conducta y de practicas asociados a la
busqueda del placer sexual, que marcan de manera decisiva al ser
humano en todas y cada una de las fases determinantes de su

desarrollo en la vida.
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2.1.

CAPITULO II:
HIPOTESIS Y VARIABLES

Formulacion de la hipotesis

Hipotesis General:

Hi: Existe relacidn significativa entre el sexo, edad y grado de estudio con el

nivel de conocimiento sobre sexualidad en los estudiantes de Educacion

Secundaria de la Institucion Educativa Experimental UNAP, distrito de San
Juan Bautista — 2017.

Hipdtesis Especificas:

a)

b)

Existe relacion significativa entre el sexo y el nivel de conocimiento
sobre sexualidad en los estudiantes de Educacion Secundaria de la
Institucion Educativa Experimental UNAP, distrito de San Juan Bautista
- 2017.

Existe relacion significativa entre la edad y el nivel de conocimiento
sobre sexualidad en los estudiantes de Educacion Secundaria de la
Institucion Educativa Experimental UNAP, distrito de San Juan Bautista
—2017.

Existe relacion significativa entre el grado de estudio y el nivel de
conocimiento sobre sexualidad en los estudiantes de Educacion
Secundaria de la Institucion Educativa Experimental UNAP, distrito de
San Juan Bautista — 2017.
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2.2.

Variables y su operacionalizacién

Variable Definicién Dimensiones indicador Valor final
independiente Conceptual

Sexo Es el conjunto de Hombre Porcentaje.
caracteristicas . .
fisicas biologicas Mujer Porcentaje.

) g )
anatomicas y
fisiolégicas de los
seres humanos, que
los definen como
hombre o mujer. El
sexo viene
determinado por la
naturaleza, desde el
nacimiento.

Edad Tiempo transcurrido Afos de vida De 11 a 13
a partir del cumplidos afios
nacimiento de un ' '
individuo. Cualquiera De 13a 15
de los periodos en ~

, afos.
que se considera
dividida la vida de De 15a 18
una persona, O ~
cualquiera de dichos anos.
periodos por si solo.

Grado de Es el grado de Grado de Primer grado

estudio estgdio formal que estgdio que Segundo
estd cursando el esta cursando.
estudiante en el grado

sistema educativo
nacional al momento
de la investigacion.

Tercer grado
Cuarto grado

Quinto grado
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Variable Definicién Dimensiones indicador Valor final
dependiente Conceptual
Y: Conjunto de | Bioldgica. - Definicion de | Adecuado
Conocimiento informacion o sexualidad. No adecuado
sobre ideas acerca de - Edady
sexualidad. las formas de sexualidad.
expresion y - Géneroy
conjunto de sexualidad.
comportamiento - Cambios en la
s sobre mujer: Desarrollo
sexualidad mamario, vello
vinculados a las pubico/axilar y
caracteristicas menstruacion.
biolégicas, - Cambios en el
psicolégicas vy hombre: Cambio
sociales. corporal y
eyaculacion.
Psicolégica. - Identidad sexual. | Adecuado
- Personalidad. No adecuado
- Toma de
decisiones.
- Independencia.
Social. - Rol sexual. Adecuado

Comportamiento
sexual.
Masturbacion.
Embarazo.
Relacién coital y
métodos de
prevencion.

No adecuado
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3.1.

CAPITULO IIl:
METODOLOGIA

Tipo y disefio

El presente estudio se inscribe dentro de una investigacién correlacional,
en la medida que su propdsito sera determinar la asociacion o relacion
entre las variables de estudio: sexo, edad, grado de estudio y nivel de
conocimiento sobre sexualidad en estudiantes de educacion secundaria de
la Institucion Educativa Experimental UNAP, del distrito de San Juan
Bautista — 2017, con enfoque cuantitativo.

El presente estudio es una investigacion no experimental de tipo
Correlacional, en la medida que no se manipulara ninguna variable y su
propésito sera determinar la relacion entre las variables sexo, edad, grado
de estudio y el nivel de conocimiento sobre sexualidad en estudiantes de
Secundaria de la Institucion Educativa Experimental UNAP, del distrito de
San Juan Bautista - 2017.

En concordancia con el tipo de investigacion, se asumié el disefio de
investigacion correlacional y transversal porque estuvo orientada a verificar
el grado de asociacién que existe entre las variables del estudio y la
informacion fue recolectada en un tiempo Unico que durd la investigacion

(Hernandez y otros, 2014). El diagrama de este disefio es el siguiente:

o
N

Oy

Dénde:
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3.2.

M = Es la muestra del estudio.

Ox= Es la observacion y medicion de la variable independiente (sexo,
edad, grado de estudio).

Oy= Es la observacion y medicion de la variable dependiente
(Conocimiento sobre sexualidad).

R= Relacion o asociacion entre las variables de estudio (Variables

independientes y variable dependiente)

Disefio muestral

El tamafio de la muestra fue calculada mediante la formula para muestras

finitas.

La muestra fue estratificada proporcional al niumero total de estudiante por
Grado de Estudios y se aplicé la formula de afijacion proporcional, para
saber cuanto es el aporte de cada estrato a la muestra total del estudio. La

férmula es la siguiente:

NZ? (p) ()
n = -
(E)> N+Z’pq

Especificaciones:

n=y¢?

N= Namero total de las muestras

Z=1.96 (95 % Nivel de confianza)

P = Probabilidad de ocurrencia del evento (0.50)
g = Complemento de p (0.50)

E = Error 5 % (0.05)

Reemplazando los datos se determind el tamafio de la muestra de los

docentes:
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(539)(1.96)? (0.50) (0.50)

N o e e =
(0.05)2 (539) + (1.96)? (0.50) (0.50)
517.6556
n L e e e e e e e e e e e e e e e e e e =
(0.0025) (539) + (3.8416) (0.25)
517.6556 517.6556
S — = 224.2
1.3475 + 0.9604 2.3079
n =224

Para seleccionar a los sujetos del estudio se utilizara el muestreo
probabilistico estratificado por afijaciébn proporcional, porque los tamafios
de los estratos poblacionales de cada Institucion Educativa fueron

diferentes:

fh o= e = KSh

En donde:

fh = Es la fraccion del estrato.

n = Es el tamafo de la muestra.

N = Es el tamafio de la poblacion.

Nh = Es el tamafio de la poblacion en el estrato h
nh = Tamafio de muestra en cada estrato h.

Tenemos que la poblacién es de 539 estudiantes del 1° al 5° Grado de
Secundaria de la Institucion Educativa Colegio Experimental UNAP y que el
tamafio de la muestra es de 224 estudiantes. La fraccion para cada estrato

fh es:
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Aplicando la férmula se obtuvo que el tamafio de la muestra es: 224
Estudiantes, los mismos que se distribuyen en forma proporcional en la

siguiente tabla:
Donde:
hi = Es la proporcion segun el nUmero de estudiantes.

Ni

de estudio y seccion (estratos).

nh; es el tamafo de la muestra que corresponde a cada grado

DISTRIBUCION PROPORCIONAL DE LA MUESTRA DE
ESTUDIANTES DEL 1° al 5° GRADO DE SECUNDARIA DE
LA INSTITUCION EDUCATIVA EXPERIMENTAL UNAP,
DISTRITO DE SAN JUAN BAUTISTA, 2017

Total Poblacion Muestra
(fh)=0.4156 Total General
Grado de Nh (fh) = nh poblacién (nh)
Estudios Submuestras por seccién
A Nh; B Nh, | C Nhs
N° I N° I N° I Ne | NS | N° N° N°
Primero 38 | 16 | 38 | 16 | 36 | 15 112 47
Grado
Segundo 36 | 15 | 36 | 15 | 34 | 14 106 44
Grado
Tercero 38 | 16 | 40 | 17 | 35 | 14 113 47
Grado
CuartoGrado | 35 | 15 | 34 | 14 | 35 | 14 104 43
QuintoGrado | 35 | 15 | 34 | 14 | 35 | 14 104 43
Total 182 182 175 N=539 n=224
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3.3.

Finalmente, para efectos de administracion de los instrumentos de
recoleccion de datos, los 224 estudiantes seran elegidos mediante el
muestreo aleatorio simple a fin de dar la misma oportunidad a todos los

sujetos de participar en el estudio.

Procedimientos de recoleccién de datos

Para la medicion de la variable: Conocimiento sobre Sexualidad del
estudiante, se utilizé un cuestionario de preguntas disefiado por los autores
y validado por el juicio de expertos y el coeficiente de confiabilidad Alfa de

Cronbach.

El instrumento consta de 3 dimensiones: 1) Caracteristicas biologicas, con
11 items; 2) Caracteristicas psicolégicas con 3 items; 3) Caracteristicas

sociales con 6 items; (Anexo N° 2):
El instrumento fue validado por el juicio de tres expertos que tienen mas de
15 aflos de experiencia en el campo de las ciencias de la salud y

reproductiva del MINSA — Region Loreto.

Los puntajes obtenidos por cada uno de los expertos fueron los siguientes:

Experto Puntaje promedio
1 0.87
2 0.87
3 0.88
Total 0.87

La confiabilidad del instrumento fue establecida mediante el sistema test
retest. Se trabajo con un grupo piloto de 33 sujetos, al que se administroé la

prueba con los 20 items resultantes del procesamiento estadistico descrito.
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3.4.

La prueba se administr6 en dos oportunidades, en las mismas condiciones
y con intervalo de 60 dias. Considerando que este tiempo es insuficiente
para un cambio ostensible en el conocimiento sin que medie alguna
variable especial que lo explique. Pero tiempo suficiente para que los
sujetos hayan olvidado en lo esencial el contenido de los reactivos a fin de
gue el retest revele en lo posible sus conocimientos sobre sexualidad sin el

sesgo del pre test.

Los puntajes asi obtenidos fueron llevados a la formula producto momento

de Pearson. Obteniéndose un coeficiente general de correlacion de 0,88.

Para recolectar la informacién relevante del estudio, se aplicaron los

siguientes procedimientos:

1.- Determinacién del tamafio de la muestra y seleccion de los sujetos,
mediante la técnica del muestreo estratificado proporcional y muestreo
aleatorio.

2.- Disefio de los Instrumentos de recoleccion de datos y comprobacion de
la validez y confiabilidad, mediante el juicio de expertos y el coeficiente
general de Pearson.

3.- Coordinacion con la direccion y profesores de la Institucién Educativa
experimental UNAP.

4.- Aplicacion de los Instrumentos de recoleccion de datos a los sujetos
seleccionados.

5.- Ordenamiento de la informacion para su procesamiento y anlisis

posterior.

Procesamiento y analisis de los datos

Los datos seran procesados automaticamente mediante el Programa

Estadistico SPSS, version 22, entorno Windows XP.

El andlisis bivariado se realizé6 mediante medidas de resumen (frecuencia y

porcentajes) y medidas de tendencia central y promedio aritmeético.
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3.5.

Los datos fueron presentados a través de tablas y graficos estadisticos

para facilitar su analisis e interpretacién correspondiente.

Para la prueba de hipétesis se utilizé la prueba estadistica no paramétrica
de libre distribucion Chi Cuadrada de Pearson, con un nivel de confianza
del 95% y nivel de significancia para contrastar las hipotesis planteadas de
p < 0,05.

Aspectos éticos

La presente investigacion se realizard teniendo en cuenta el respeto
irrestricto a los derechos fundamentales de las personas, particularmente
en lo concerniente al derecho a la reserva de la identidad de las personas,
a la buena imagen personal y a la confidencialidad de la informacion; por lo
que los datos serdn reportados de manera anénima y solo con fines

estadisticos de la investigacion.
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CAPITULO IV:
RESULTADOS

En este capitulo se presenta los resultados de la investigacion en funcién de los
objetivos propuestos, es decir que, en primer lugar, se presenta los resultados
globales obtenidos mediante la aplicacién de la prueba de conocimiento sobre
sexualidad en los estudiantes de 1° al 5° de Secundaria de la Institucion
Educativa Experimental UNAP.

En segundo lugar, se describe los resultados obtenidos en el conocimiento sobre
sexualidad en los estudiantes del 1° al 5° de Secundaria de la Institucién
Educativa Experimental UNAP, del distrito de San Juan Bautista, en el aiio 2017,

segun sexo, grado de estudios y el conocimiento sobre sexualidad.

En tercer lugar se presenta el andlisis inferencial de prueba de hipotesis mediante
la prueba estadistica no paramétrica de libre distribucion Chi Cuadrada de
Pearson, nivel de confianza del 95% y nivel de significancia para contrastar las

hipotesis planteadas de p < 0,05

70



4.1. RESULTADO DEL NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SEXUALIDAD EN
ESTUDIANTES DE EDUCACION SECUNDARIA, SEGUN SEXO, EN LA
INSTITUCION EDUCATIVA EXPERIMENTAL UNAP, SAN JUAN
BAUTISTA - 2017.

El analisis de la variable, Conocimiento sobre sexualidad estudiada en los 224
estudiantes del nivel de secundario de la Institucién Educativa Experimental de la
Universidad Nacional de la Amazonia Peruana del distrito de San Juan Bautista
en el 2017, segun sexo de estudiante, como resultado de la aplicacion de la
prueba de conocimiento se muestra en la Tabla N° 01 y Grafico N° 01, el mismo

gue permite observar lo siguiente:

De los 80 (35.7%) estudiantes que obtuvieron un nivel de conocimiento Adecuado
sobre sexualidad, el 12.0% (27 estudiantes) fueron del sexo masculino y 23.7%

(53 estudiantes) del sexo femenino.

De los 144 (64.3%) estudiantes que obtuvieron un nivel de conocimiento No
Adecuado sobre sexualidad, el 33.0% (74 estudiantes) fueron del sexo masculino

y el 31.3% (70 estudiantes) del sexo femenino.

El promedio alcanzado en la Prueba de conocimiento sobre sexualidad fue de
10.52 puntos y desviacion tipica de + 7.13 puntos, valor que se encuentra debajo
del percentil 70 que corresponde a 11.76 puntos y se ubica en un nivel de
conocimiento No Adecuado sobre sexualidad.
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Tabla N° 01
CONOCIMIENTO SOBRE SEXUALIDAD EN ESTUDIANTES DE EDUCACION
SECUNDARIA, SEGUN SEXO, EN LA INSTITUCION EDUCATIVA
EXPERIMENTAL UNAP, SAN JUAN BAUTISTA - 2017

Conocimiento sobre

i TOTAL
SEXO Adecuajixuallf\l?)dAdecuado

N° % N° %  N° %
Masculino 27 120 74  33.0 101 450
Femenino 53 23.7 70 31.3 123 55.0
TOTAL 80 357 144 643 224 100.0

X+S:11.52+7.13

GRAFICO N° 01
CONOCIMIENTO SOBRE SEXUALIDAD EN ESTUDIANTES DE EDUCACION
SECUNDARIA, SEGUN SEXO, EN LA INSTITUCION EDUCATIVA
EXPERIMENTAL UNAP, SAN JUAN BAUTISTA - 2017

35% 33.0%
30%

31.3%

25% 23.7%
20%

15% 12.0%
10%

5%

0%

Adecuado No Adecuado
Nivel de conocimiento sobre sexualidad
la sexualidad
 Masculino L1 Femenino

Fuente: Tabla N° 01
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4.2. RESULTADO DEL NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SEXUALIDAD
EN ESTUDIANTES DE EDUCACION SECUNDARIA, SEGUN EDAD, EN
LA INSTITUCION EDUCATIVA EXPERIMENTAL UNAP, SAN JUAN
BAUTISTA - 2017.

El andlisis de la variable, conocimiento sobre sexualidad estudiada en los 224
estudiantes del nivel de secundario de la Institucion Educativa Experimental de la
Universidad Nacional de la Amazonia Peruana del distrito de San Juan Bautista
en el 2017, segun edad, como resultado de la aplicacién de la prueba de
conocimiento sobre sexualidad, se muestra en la Tabla N° 02 y Gréfico N° 02, el

mismo que evidencia lo siguiente:

Del 35.7% (80) estudiantes que obtuvieron un nivel de conocimiento sobre
sexualidad Adecuado, el 11.6% (26 estudiantes) tuvieron entre 11 y 13 afos de
edad; el 11.6% (26 estudiantes) tuvieron entre 13 y 15 afos de edad; el 12.5% (28

estudiantes) tuvieron entre los 15 y 18 afos de edad, respectivamente.

De los 64.3% (144 estudiantes) que obtuvieron un nivel de conocimiento sobre
sexualidad No Adecuado, el 21.0% (47 estudiantes) tuvieron entre 11 y 13 afios
de edad; el 21.4% (48 estudiantes) tuvieron entre 13 y 15 afios de edad; el 21.9%

(49 estudiantes) tuvieron entre los 15 y 18 afios de edad, respectivamente.

El promedio alcanzado en la prueba de conocimiento sobre sexualidad fue de
10.52 puntos y desviacion tipica de + 5.12 puntos, valor que se encuentra debajo
del percentil 70 que corresponde a 11.76 puntos y se ubica en un nivel No

Adecuado de conocimiento sobre sexualidad.
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Tabla N° 02
CONOCIMIENTO SOBRE SEXUALIDAD EN ESTUDIANTES DE EDUCACION
SECUNDARIA, SEGUN EDAD, EN LA INSTITUCION EDUCATIVA
EXPERIMENTAL UNAP, SAN JUAN BAUTISTA - 2017

Conocimiento sobre sexualidad TOTAL
EDAD Adecuado No adecuado
N° % N° % N° %
De 11 a 13 afos 26 11.6 47 21.0 73 32.6
De 13 a 15 afios 26 11.6 48 21.4 74 33.0
De 15 a 18 afios 28 12.5 49 21.9 77 34.4
TOTAL 80 357 144 64.3 224 100.0

X+S:11.52+7.10

GRAFICO N° 02
CONOCIMIENTO SOBRE SEXUALIDAD EN ESTUDIANTES DE EDUCACION
SECUNDARIA, SEGUN EDAD, EN LA INSTITUCION EDUCATIVA
EXPERIMENTAL UNAP, SAN JUAN BAUTISTA - 2017
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Fuente: Tabla N° 02
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4.3. RESULTADO DEL NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SEXUALIDAD
EN ESTUDIANTES DE EDUCACION SECUNDARIA, SEGUN GRADO DE
ESTUDIO, EN LA INSTITUCION EDUCATIVA EXPERIMENTAL UNAP,
SAN JUAN BAUTISTA - 2017.

El analisis de la variable, conocimiento sobre sexualidad estudiada en los 224
estudiantes del nivel de secundario de la Institucion Educativa Experimental de la
Universidad Nacional de La Amazonia Peruana del distrito de San Juan Bautista
en el 2017, segun grado de estudio, como resultado de la aplicacion de la Prueba
de conocimiento sobre sexualidad, se muestra en la Tabla N° 03 y Grafico N° 03,

el mismo que evidencia lo siguiente:

Del 35.7% (80) estudiantes que obtuvieron un nivel de conocimiento sobre
sexualidad Adecuado, el 6.7% (15 estudiantes) fueron del primer grado de
secundaria; el 6.7% (15 estudiantes) fueron del segundo grado; el 7.6% (17
estudiantes) fueron del tercer grado; el 7.1% (16 estudiantes) fueron del cuarto
grado y el 7.6% (17 estudiantes) fueron del quinto grado de secundaria,

respectivamente.

De los 64.3% (144 estudiantes) que obtuvieron un nivel de conocimiento sobre
sexualidad No Adecuado, el 14.3% (32 estudiantes) fueron del primer grado de
secundaria; el 13.0% (29 estudiantes) fueron del segundo grado; el 13.4% (30
estudiantes) fueron del tercer grado; el 12.0% (27 estudiantes) fueron del cuarto
grado y el 11.6% (26 estudiantes) fueron del quinto grado de secundaria,

respectivamente.

El promedio alcanzado en la prueba de conocimiento sobre sexualidad fue de
10.52 puntos y desviacion tipica de + 5.12 puntos, valor que se encuentra debajo
del percentil 70 que corresponde a 11.76 puntos y se ubica en un nivel No

Adecuado de conocimiento sobre sexualidad.
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Tabla N° 03
CONOCIMIENTO SOBRE SEXUALIDAD EN ESTUDIANTES DE EDUCACION
SECUNDARIA, SEGUN GRADO DE ESTUDIO, EN LA INSTITUCION
EDUCATIVA EXPERIMENTAL UNAP, SAN JUAN BAUTISTA - 2017

Conocimiento sobre

i TOTAL
GRADO DE ESTUDIO Adecuajgxuah?\lafadecuado
N° % N° % N° %
Primer Grado 15 6.7 32 143 47 21.0
Segundo Grado 15 6.7 29 13.0 44 19.7
Tercer grado 17 7.6 30 13.4 47 21.0
Cuarto Grado 16 7.1 27 12.0 43 191
Quinto Grado 17 7.6 26 116 43 19.2
TOTAL 80 35.7 144 643 224 100.0

X+S:1052+5.12

GRAFICO N° 03
CONOCIMIENTO SOBRE SEXUALIDAD EN ESTUDIANTES DE EDUCACION
SECUNDARIA, SEGUN GRADO DE ESTUDIO, EN LA INSTITUCION
EDUCATIVA EXPERIMENTAL UNAP, SAN JUAN BAUTISTA - 2017
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Fuente: Tabla N° 02
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4.4, PRUEBA DE HIPOTESIS SOBRE LA RELACION ENTRE LAS
VARIABLES INDEPENDIENTES: SEXO, GRADO DE ESTUDIOS CON
LA VARIABLE DEPENDIENTE CONOCIMIENTO SOBRE SEXUALIDAD.

Tabla N° 04

RELACION ENTRE EL SEXO, EDAD, GRADO DE ESTUDIOS Y EL
CONOCIMIENTO SOBRE SEXUALIDAD EN ESTUDIANTES DE SECUNDARIA
EN LA INSTITUCION EDUCATIVA EXPERIMENTAL UNAP, SAN JUAN

BAUTISTA - 2017

Relacién entre las variables Estadistico
independientes (sexo, edad, grado
de estudio) y la variable Significancia
)Y Chi-cuadrada de (p)

dependiente (conocimiento sobre Pearson
sexualidad).
Sexo 'y conocimiento  sobre

_ 16,357 < 0,025
sexualidad.
Edad y conocimiento  sobre

_ 30,047 < 0.000
sexualidad.
Grado de estudio y conocimiento

. 6,429 <0.040

sobre sexualidad.

Para verificar la relaciébn observada entre las variables independientes: sexo,

edad, grado de estudios y el conocimiento sobre sexualidad, se utilizd la prueba

estadistica no paramétrica de libre distribucion Chi Cuadrada de Pearson, nivel de

confianza del 95% vy nivel de significancia para contrastar las hipotesis planteadas

de p < 0,05 la misma que dio resultados significativos (p < 0.05). Por lo que

podemos concluir que se aceptan la hipétesis general a través de las hipétesis

especificas de la Investigacion:

e FEl sexo de los estudiantes de educacién secundaria de la Institucién Educativa

Experimental UNAP del distrito de San Juan Bautista, en el 2017, se encuentra
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relacionado significativamente (p < 0.025) con el conocimiento sobre

sexualidad.

e La edad de los estudiantes de educacion secundaria de la Institucion Educativa
Experimental UNAP del distrito de San Juan Bautista, en el 2017, se encuentra
relacionado significativamente (p < 0.000) con el conocimiento sobre

sexualidad.

e El grado de estudios de los estudiantes de educacién secundaria de la
Institucion Educativa Experimental UNAP, del distrito de San Juan Bautista, en
el 2017, se encuentra relacionado significativamente (p < 0.040) con el

conocimiento sobre sexualidad.

Luego se puede concluir que se prueba la hipétesis general, asi como las

hipotesis especificas del estudio.
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CAPITULO V:
DISCUSION

Los resultados obtenidos en esta investigacion permiten hacer algunos
comentarios a la luz de los antecedentes de estudio y el marco teérico

correspondiente.

El 64.3% de los estudiantes encuestados de la muestra del estudio, reportaron un
nivel de conocimiento no adecuado sobre sexualidad, tanto por sexo, edad y
grado de estudio, lo que evidencia su desconocimiento sobre temas de
sexualidad.

Estos resultados coinciden con los reportados por MARTIN, B. et al. (2010),
quienes pusieron en evidencia que los adolescentes no tienen claridad con
respecto a la diferencia entre los métodos anticonceptivos y los métodos para
protegerse de las ITS, asi como las vias para contagiarse del VIH - SIDA, lo que

demuestra su desconocimiento sobre el tema.

También coinciden con MARTINEZ M., et al. (2009), quien al estudiar los
conocimientos de los adolescentes sobre factores predisponentes a las ITS quedo6
evidenciado, que la respuesta mas adecuada fue el tener relaciones sexuales
desprotegidas (98.88%), seguidamente de las conductas sexuales inadecuadas
(92.88%). Lo que evidencia su desconocimiento sobre temas de sexualidad.

También coincide con la investigacion realizada por GONZALES, J. et al. (2009),
quien precis6 que si bien la mayoria de los jovenes han recibido informacion
acerca del SIDA o de los métodos anticonceptivos antes de iniciar su vida sexual,
el 80% de jovenes mantienen su primera relacion sexual sin proteccion (y no es
planeada). Lo que evidencia que no hay relacibn entre la capacitacion u
orientacion recibida (conocimiento sobre sexualidad) y la actitud hacia la vivencia
de su sexualidad.
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En esa misma linea se encuentra el trabajo de investigacion realizado por
FONSECA, R. (2009), quien en una muestra de estudiantes de 14 y 17 afos de
una institucion educativa del distrito de Querecotillo — Sullana, Perd, demostré que
tienen un bajo nivel de conocimientos en las cuatro dimensiones basicas para el

desarrollo de su sexualidad.

No coincide con el estudio realizado en Cuba por TORRIENTE, N. (2008), reporto
que. el 57% de adolescentes manifestaron haber tenido relaciones sexuales
coitales, de los cuales el 68.3% precisé que se iniciaron sexualmente entre los 13
y 14 afios. Referente a los conocimientos de los adolescentes, un 96.5% conoce y
reconoce al VIH/SIDA como una afeccion adquirida mayormente por relaciones

sexuales.

Difiere asimismo con los resultados obtenidos por IPARRAGUIRRE M. (2008),
guien en una muestra de 600 estudiantes de dos instituciones educativas de la
zona urbana y semiurbana, de la ciudad de Huancayo - Peru, reporté que mas del
70% del adolescentes de ambas instituciones, refieren que tienen conocimiento
sobre sexo sexualidad y reciben esta orientaciones mayormente por los
profesores, en porcentajes menores por los padres, notandose la falta de

comunicacion de padres e hijos.

También no coincide con la investigacion realizada por BOLANOS, Olgiza (2015),
quien en una muestra de 39 alumnos del 5to. Grado de secundaria en una
institucion educativa en Chimbote — Pera, reporté que la mayoria de los
adolescentes encuestados presentaron un nivel de conocimiento sobre salud
sexual regular; la mayoria de los adolescentes presenté conducta sexual de
riesgo adecuada. Asimismo, la mayoria de la muestra presenté un buen nivel de
conocimiento sobre salud sexual en relacion a la conducta sexual de riesgo
adecuado. Esta investigacion llegd a la conclusion de que no existe relacién
significativa p>0.05 entre nivel de conocimiento sobre salud sexual con la

conducta sexual de riesgo.
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Estos estudios coincidentes y no coincidentes no hacen mas que evidenciar que
el tema de conocimiento sobre sexualidad en los adolescentes requiere mayor
profundizaciéon en su estudio e investigacion para precisar qué variables estan
asociadas al conocimiento de la sexualidad y qué relacion tienen con otras
variables como son las actitudes y comportamiento sexual de riesgo o conductas
de prevencion frente al embarazo precoz y las infecciones de transmision sexual
ITS) y el VIH-SIDA.

Asi mismo, plantean nuevos retos y desafios sobre el modo de educar y orientar a

los adolescentes en temas de sexualidad desde la propia institucion educativa,

desde las areas curriculares y los servicios de tutoria y orientacion educativa.
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CAPITULO VI:
CONCLUSIONES

Los resultados obtenidos en la presente investigacion permiten llegar a las

siguientes conclusiones:

A nivel de objetivo general:

De acuerdo con los datos obtenidos de la evaluacion global de las variables del
estudio y la aplicacion de la prueba estadistica no paramétrica de libre distribucion
Chi Cuadrada de Pearson, nivel de confianza del 95% y nivel de significancia de p
< 0,05; se concluye que, existe relacion significativa entre el sexo, la edad y el
grado de estudio con el nivel de conocimiento sobre sexualidad en estudiantes de
secundaria de la Institucion Educativa Experimental UNAP, del distrito de San
Juan Bautista, en el 2017; con lo cual se comprueba la validez de la hipotesis

general de investigaciéon formulada.

A nivel de objetivos especificos:

a) El sexo de los estudiantes de educacion secundaria de la Institucion
Educativa Experimental UNAP del distrito de San Juan Bautista, en el 2017,
se encuentra relacionado significativamente (p < 0.025) con el conocimiento
sobre sexualidad, en consecuencia, se comprueba la validez de la hipétesis
de investigacion especifica formulada.

b) La edad de los estudiantes de educacion secundaria de la Institucion
Educativa Experimental UNAP del distrito de San Juan Bautista, en el 2017,
se encuentra relacionado significativamente (p < 0.000) con el conocimiento
sobre sexualidad, en consecuencia, se comprueba la validez de la hipétesis
de investigacion especifica formulada.

c) El grado de estudios de los estudiantes de educacion secundaria de la
Institucion Educativa Experimental UNAP, del distrito de San Juan Bautista,
en el 2017, se encuentra relacionado significativamente (p < 0.040) con el
conocimiento sobre sexualidad, en consecuencia, se comprueba la validez

de la hipotesis de investigacion especifica formulada.
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CAPITULO VII:
RECOMENDACIONES

Los resultados obtenidos permiten plantear las siguientes recomendaciones:

» A los directivos de la institucion educativa, se les sugiere coordinar con el
Ministerio de Salud y otros organismos no gubernamentales acciones de
capacitacion a los docentes del area de Persona, Familia y Relaciones
Humanas en temas de desarrollo de la adolescencia y sexualidad humana para
que brinden una adecuada orientacion en su proceso de ensefianza —

aprendizaje a los estudiantes del nivel secundario.

» A los docentes del area de Persona, familia y relaciones Humanas, se les
sugiere planificar en su programacion curricular temas relacionados con la
sexualidad en la adolescencia para seleccionar o0 generar actividades
significativas que propicien aprendizajes sobre las dimensiones biolégicas,
sicolégicas y sociales de la sexualidad; que sepan diferenciar con caridad lo
que significa sexo, sexualidad y género; sepan identificar las conductas

sexuales de riesgo y asuman estilos de vida saludable.

> A los estudiantes se les sugiere poner mayor interés por el estudio del tema de
la sexualidad humana que les permita conocer con objetividad los cambios que
se generan en la etapa de la adolescencia, especialmente los aspectos
biol6gico-reproductivos, los tépicos psicolégicos y sociales que implican la
adolescencia.

» A los investigadores y tesistas profundizar el estudio relacionando otras
variables biodemograficas y socioeducativa con el conocimiento sobre
sexualidad en los adolescentes. Asi mismo, se les sugiere realizar estudios a
nivel experimental o de intervencion a través de programas para mejorar los
niveles de conocimiento sobre sexualidad o disminuir las conductas sexuales
de riesgo frente al embrazo precoz y la prevencion de infecciones de
transmision sexual.
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Anexo N° 01: Matriz de Consistencia

TITULO: “CONOCIMIENTO SOBRE SEXUALIDAD EN ESTUDIANTES DE EDUCACION SECUNDARIA, INSTITUCION EDUCATIVA EXPERIMENTAL UNAP, DISTRITO DE SAN JUAN
BAUTISTA -2017”
AUTORES: JIMM ERICK MURRIETA CARTAGENA y CINTIA HELEN RENGIFO PAYAHUA

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES METODOLOGIA
A. Problema General: A. Objetivo General: A. Hipétesis General: A.Variable Tipo de Investigacion: No
¢Qué relacion existe entre el | Determinar la relacién entre el | El nivel de conocimiento sobre Independiente experimental Correlacional.
sexo, edad, grado de estudio | sexo, edad y grado de estudio | sexualidad en los estudiantes | X1: Sexo. Hombre Disefio: Correlacional.
y el nivel de conocimiento | con el nivel de conocimiento | de Secundaria de la Institucién Mujer Poblacion: Estudiantes del
sobre sexualidad en los | sobre sexualidad en los | Educativa Experimental 1° al 5° Grado de
estudiantes de Educacion | estudiantes de Educacion | UNAP, distrito de San Juan | X2: Edad De 11 a 13 afios. secundaria (534) de la LE.
Secundaria de la Institucion | Secundaria de la Institucion | Bautista — 2017, segin sexo y De 13 a 15 afios. “Colegio Experimental
Educativa Experimental | Educativa Experimental | grado de estudio, es De 15 a 18 afios. UNAP, distrito de San Juan
UNAP, distrito de San Juan | UNAP, distrito de San Juan | diferenciado. X3: Grado de Bautista, matriculados en el
Bautista — 2017? Bautista — 2017. B. Hipétesis de | estudio Primer grado afio escolar 2017.
B. Problemas Especificos: B. Objetivos Especificos: Investigacion: Segundo grado Muestra: 224 Estudiantes,
a) ¢Qué relacién existe entre | a) Determinar la relacion entre | a) Existe relacion significativa Tercer grado seleccionados mediante el
el sexo y el nivel de el sexo y el nivel de entre el sexo y el nivel de Cuarto grado muestreo probabilistico
conocimiento sobre conocimiento sobre conocimiento sobre | B.Variable Quinto grado estratificado  por afijacion
sexualidad en los sexualidad en los sexualidad en los dependiente proporcional 'y al azar
estudiantes de Educacion estudiantes de Educacion estudiantes de Educaciéon | Y: Conocimiento Caracteristicas - Definicion de | simple.
Secundaria de la Institucion Secundaria de la Institucion Secundaria de la Institucion | sobre Bioldgicas. sexualidad. Técnicas de recoleccién
Educativa Experimental Educativa Experimental Educativa Experimental | sexualidad. - Edad y | de datos:
UNAP, distrito de San Juan UNAP, distrito de San Juan UNAP, distrito de San Juan sexualidad. Técnica: Test.
Bautista — 2017? Bautista — 2017. Bautista — 2017. - Género y | Instrumento:  Cuestionario
b) ¢Qué relacién existe entre | b) Determinar la relacion entre | b) Existe relacion significativa sexualidad. de medicion del nivel de
la edad y el nivel de la edad y el nivel de entre la edad y el nivel de - Cambios en la | conocimiento sobre
conocimiento sobre conocimiento sobre conocimiento sobre muijer. sexualidad.

sexualidad en los
estudiantes de Educacion
Secundaria de la Institucion
Educativa Experimental
UNAP, distrito de San Juan
Bautista — 2017?

c) ¢Qué relacion existe entre
el grado de estudio y el
nivel de conocimiento sobre
sexualidad en los
estudiantes de Educacion
Secundaria de la Institucion

sexualidad en los
estudiantes de Educacion
Secundaria de la Institucion
Educativa Experimental
UNAP, distrito de San Juan
Bautista — 2017.

c) Determinar la relacién entre
el grado de estudio y el
nivel de conocimiento sobre
sexualidad en los
estudiantes de Educacion
Secundaria de la Institucion

sexualidad en los
estudiantes de Educacion
Secundaria de la Institucion
Educativa Experimental
UNAP, distrito de San Juan
Bautista — 2017.

c) Existe relacion significativa
entre el grado de estudio y
el nivel de conocimiento
sobre sexualidad en los
estudiantes de Educacién
Secundaria de la Institucion

Caracteristicas
psicolégicas.

Caracteristicas
sociales.

- Cambios en el
hombre.

- Identidad sexual.

- Personalidad.

- Toma de
decisiones.

- Independencia.

- Rol sexual.
- Comportamiento
sexual.

Procesamiento y andlisis
de datos:

Medidas de resumen
(frecuencias y porcentajes) y
medidas  de tendencia
central (media aritmética)
Programa Estadistico
SPSS, version 22.

Prueba  estadistica no
paramétrica de libre
distribucion Chi Cuadrada
de Pearson, con un nivel de

Educativa Experimental Educativa Experimental Educativa Experimental - Masturbacion. confianza del 95% y nivel de
UNAP, distrito de San Juan UNAP, distrito de San Juan UNAP, distrito de San Juan - Embarazo. significancia para contrastar
Bautista — 2017? Bautista — 2017. Bautista — 2017. - Relacion coital y | las hipétesis planteadas de
métodos de | p<0,05.
prevencién.
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Anexo N° 02
Cuestionario para medir el nivel de conocimiento sobre sexualidad
caod.:

PRESENTACION:

El presente cuestionario tiene por objetivo recoger informacion relevante que
permita identificar el nivel de conocimiento sobre sexualidad en los estudiantes de
Educacién Secundaria de la Institucién Educativa Experimental UNAP, distrito de
San Juan Bautista — 2017, que permitiran lograr mejores resultados en el
comportamiento sexual y salud reproductiva. Motivo por el cual, mucho
agradeceremos a usted responder las preguntas con objetividad y sinceridad que
amerita el caso. Las respuestas seran manejadas con estricta confidencialidad y
con fines estadisticos relacionados con la investigacion que estamos realizando
para validar la Tesis de Licenciatura con mencién en Educacién Secundaria,
Especialidad Ciencias Naturales por la Universidad Nacional de la Amazonia
Peruana - UNAP.

INSTRUCCIONES:

El cuestionario tiene dos partes: Primero, datos generales y Segundo, los datos
especificos relacionados con la Actitud hacia la sexualidad. Para responder a las
preguntas de informacién general, usted puede hacerlo de la siguiente manera:

= Escribir el dato completo de manera clara y precisa en las lineas vacias.

= Marcar con una equis (X) en el paréntesis correspondiente.

I. DATOS GENERALES

1.1. LE.

1.2. Direccion:

1.3. Sexo: Masculino ()1 Femenino ()2
1.4. Edad (En afios cumplidos):

1.5. Grado de Estudio: Seccion

[I. DATOS SOBRE EL NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE SEXUALIDAD

A continuacién hay una lista de acciones, lee atentamente cada actividad y
encierra con un circulo la alternativa de respuesta que consideres la correcta:
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2.1. Dimensién: Caracteristicas bioldgicas

1.

¢ La sexualidad es?

a. Sexo.

b. Es tener enamorado.

c. Comportamientos bioldgicos, fisicos y sociales.
d. Tener relaciones sexuales coitales.

¢, Los organos del aparato reproductor masculino son?
a. Pene, testiculo, epididimo, ovarios.

b. Pene, préstata, trompa de Falopio, 6vulos.

c. Testiculos, epididimo, clitoris, recto.

d. Pene, testiculos, escroto, prostata.

¢, Los organos del aparato reproductor femenino son?
a. Utero, ovarios, escroto, vejiga.

b. Vagina, utero, trompas de Falopio, ovarios.

c. Utero, ovarios, vagina, clitoris, himen.

d. Vejiga, vagina, clitoris, uretra, uréter.

El aparato reproductor Masculino cumple las siguientes funciones:
a. Elaboracion y eliminacién de la orina.

b. Ensanchamiento del térax y cambio de voz.

c. Proveer sensaciones placenteras en el individuo.

d. Reproduccion y secrecion del liquido seminal.

El aparato reproductor Femenino cumple las siguientes funciones:

a. Produce 6vulos maduros en el ovario, alberga y alimenta al nuevo ser en
formacion.

b. Facilitar el acto sexual.

c. Formacion de bellos axilares y pubicos.

d. Ensanchamiento de las caderas.

El acto sexual sirve para:

a. La procreacién y para producir sensaciones placenteras.
b. Para diversion.

c. Conocer intimamente a la pareja.

d. Una forma de atrapar esposo o esposa.

¢,Qué hecho indica que la mujer ya puede tener un hijo?
a. Anchura de la cadera.

b. Crecimiento de los senos.

c. Aparicion de la menstruacion.

d. Cuando llega a los 15 afios.
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8. ¢A qué edad considera que inician los cambios fisicos en los adolescentes
hombres y mujeres?
a. Entrelos 10 - 13 afios.
b. Entre los 14 - 16 afios.
c. Entrelos 17 - 19 afios.
d. Mas de 20 afios.

9. Los cambios biolégicos en los adolescentes incluyen 3 areas:
a. Fisica, psicolégicos y social.
b. Religiosa, moral y politica.
c. Social, econémico y tecnoldgico.
d. Religiosa, fisica y cientifica.

10. ¢ Qué cambios presentan las Mujeres en la adolescencia?
a. Aumento de peso y tamafio
b. Crecen los senos y el vello pubico
c. Crecimiento del cabello y senos
d. Ensanchamiento de cadera y disminucién del apetito

11. ;Qué cambios presentan los Hombres en la adolescencia?
a. Aumento de peso.
b. Crecimiento del vello pubico, axilar y facial.
c. Ensanchamiento de cadera.
d. Aumento de fuerza muscular.

2.2. Dimensidn: Caracteristicas psicoldgicas

12.Identidad sexual es:
a. Saber quién soy como hombre o mujer y aceptarme como soy.
b. Ser heterosexual, homosexual o bisexualidad.
c. Serle fiel a mi enamorado/a siempre.
d. El conjunto de conductas, valores y creencias.

13.El adolescente para tomar decisiones debe:
a. Dejarse influenciar por el grupo de amigos
b. Olvidar las sugerencias y consejos de los adultos
c. Dejarse llevar por la razon o madurez propia
d. Pensar en quedar bien con los demas olvidandose de si mismo

14.El adolescente quiere ser independiente, esto significa:
a. Hacer lo que quiero.
b. Irme de mi casa.
c. Valerme por mi mismo.
d. No depender de mis padres econémicamente.
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2.3. Dimensién: Caracteristicas sociales

15.El rol sexual es:
a. Tener relaciones sexuales.
b. Cumplir con mis obligaciones como persona.
c. Comportarme como hombre y/o como mujer.
d. Comportarme y hacer lo que me digan los demas.

16.Las consecuencias de las relaciones sexuales son:
Embarazo, enfermedad venérea, problemas psicolégicos.
Una pérdida de interés por el matrimonio.

Una pérdida de las fuerzas corporales.

Sentirse mal por participar en practicas ilicitas.

apop

17.La masturbacion:
a. Ocurre en todas las etapas de la vida
b. Es una manifestacion normal y transitorio (pasajero)
c. Es una enfermedad
d. Produce locura.

18.El embarazo es producto de:
a. Tener relaciones sexuales.
b. La menstruacion.
c. La unién del espermatozoide con el 6vulo.
d. No usar un método anticonceptivo.

19.Un método para prevenir la transmision de una infeccion de transmision sexual
(ITS), es:
a. Eluso de preservativos.
b. EI método del ritmo.
c. El método de lat de cobre.
d. El uso de tabletas anticonceptivas.

20.El VIH/SIDA se transmite por:
a. Conversar con personas contagiadas del virus.
b. Tomar en el vaso de un apersona contagiada.
c. Abrazos, sudor y besos.
d. Mantener relaciones sexuales (coitales) sin proteccion.

iMuchas gracias!
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Anexo N° 03
CLAVE DE RESPUESTA Y PUNTAJE DE EVALUACION

PUNTAJE
ITEM ALTERNATIVA (Respuesta
DE RESPUESTA correcta)
1 C 1
2 D 1
3 B 1
4 D 1
5 A 1
6 A 1
7 C 1
8 A 1
9 A 1
10 B 1
11 B 1
12 A 1
13 C 1
14 C 1
15 C 1
16 A 1
17 B 1
18 C 1
19 A 1
20 D 1
Puntaje total 20

Escala de calificacion:

NIVEL DE CONOCIMIENTO ADECUADO: Cuando el estudiante obtiene un

puntaje que oscila entre los 00 a 13 de nota en la escala de 00 a 20.

NIVEL DE CONOCIMIENTO NO ADECUADOQ: Cuando el estudiante obtiene un

puntaje que oscila entre los 14 a 20 de nota en la escala de 00 a 20.
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Anexo N° 04
Consentimiento informado
INFORMACION PARA EL CONSENTIMIENTO INFORMADO

Sr (a). Padre (Madre) de Familia:

La presente investigacion cientifica, titulada: “CONOCIMIENTO SOBRE
SEXUALIDAD EN ESTUDIANTES DE EDUCACION SECUNDARIA DE LA
INSTITUCION EDUCATIVA EXPERIMENTAL UNAP, DISTRITO DE SAN JUAN
BAUTISTA - 2017”; desarrollada como parte del proceso de titulacién de la
Universidad Nacional de la Amazonia Peruana (UNAP), Facultad de Ciencias de
la Educacion y Humanidades (FCEH), Escuela de Formacion Profesional de
Educacién Secundaria, carrera profesional Ciencias Naturales, tiene como
proposito Identificar el nivel de conocimiento sobre sexualidad en los estudiantes
de Secundaria de la Institucién Educativa Experimental UNAP, distrito de San
Juan Bautista — 2017, la que servira para implementar acciones de capacitacion,
trabajo curricular, tutoria y orientacion educativa, y a la vez permitira la obtencion
del Titulo de Licenciado en Educacién, Especialidad: Ciencias Naturales. Para lo
cual se aplicara un cuestionario a su menor hijo (a) adolescente. Dicho
cuestionario sera anénimo para proteger la identidad del participante informante y
se desarrollara dentro de un ambiente de respeto mutuo, confidencialidad y
responsabilidad, con el compromiso de no utilizar esta informacién para otros

fines que puedan perjudicar a los sujetos de estudio.

Cordialmente,

Jimm E. Murrieta Cartagena Cintia H. Rengifo Payahua
Tesista Tesista

Cualquier consulta, queja o comentario, sirvase llamar a los siguientes niameros:

Asesor: Tesistas:
Mgr. Eleodoro Cordova Jimm E. Murrieta Cartagena Cintia H. Rengifo Payahua
Ramirez
Celular: Celular: Celular:
Fijo: Fijo: Fijo:
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Anexo N° 05

FICHA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO DEL PARTICIPANTE

Yo, como sujeto de investigacion, en pleno uso de mis facultades, libre y
voluntariamente, EXPONGO: Que he sido debidamente INFORMADO/A por los
responsables de realizar la presente investigacion cientifica titulada:
“CONOCIMIENTO SOBRE SEXUALIDAD EN ESTUDIANTES DE EDUCACION
SECUNDARIA DE LA INSTITUCION EDUCATIVA EXPERIMENTAL UNAP,
DISTRITO DE SAN JUAN BAUTISTA - 2017”; siendo importante mi participacion

en una encuesta para contribuir a dicho trabajo de investigacion.

Que he recibido explicaciones, tanto verbales como escritas, sobre la naturaleza y
propésitos de la investigacion y también he tenido ocasion de aclarar las dudas

gue me han surgido.

MANIFIESTO:

Que habiendo comprendido y estando satisfecho/a de todas las explicaciones y
aclaraciones recibidas sobre los responsables del mencionado trabajo de
investigacion, OTORGO MI CONSENTIMIENTO para que me sea realizada la
encuesta. Entiendo que este consentimiento puede ser revocado por mi en

cualquier momento antes de la realizacion del procedimiento.

Y, para que asi conste, firmo el presente documento.

Firma del Participante

Fecha:
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