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RESUMEN

Objetivo, determinar la relacion entre el conocimiento y actitud sobre el inicio de relaciones
sexuales en adolescentes con la comunicacion familiar en las Instituciones Educativas
Publicas de Hualmay, periodo 2015. Material y métodos. La metodologia utilizada fue
cuantitativa de tipo no experimental, transversal y correlacional, con una muestra de 231
estudiantes adolescentes a quienes se les aplico tres cuestionarios, el primero midi6 los
conocimientos sobre inicio de relaciones sexuales, el segundo las actitudes frente inicio de
las relaciones sexuales y el tercero la comunicacion familiar. Resultados, el 56,7% fueron
de género masculino y el 43,3% de género femenino, las edades oscilan entre 12 a 17 afios,
predomina el primer afio y el tercer afio representado por el 20,8%. EI conocimiento sobre
el inicio de relaciones sexuales en adolescentes fue regular en el 45,5%. Las actitudes el
73,1% mostro una actitud de regular hacia inadecuada. La comunicacion familiar con la
madre en el género masculino se reportd la prevalencia de una comunicacion regular abierta
en el 60,3% y el género femenino reportd una comunicacion regular ofensiva en el 58%. La
relacion con el padre en el género masculino es menor la comunicacion abierta en el 65,6%
y el género femenino la comunicacion regular ofensiva en el 67%. Conclusiones, Los
estudiantes adolescentes de Instituciones Educativas Publicas, muestran una calificacion
regular a inadecuada en conocimiento, actitud y comunicacién familiar de regular a menor
con los padres sobre inicio temprano de las relaciones sexuales, por lo tanto, surgen lineas
de investigacion y propuestas de accion para implementar actividades educativas en
Educacién Psicosexual tanto en la familia y sociedad.

Palabras clave: conocimiento, actitudes comunicacion familiar, instituciones secundarias

estatales



ABSTRACT

Objective: to determine the relationship between knowledge and attitude about the initiation
of sexual relations in adolescents with family communication in the Public Educational
Institutions of Hualmay, 2015 period. Material and methods. The methodology used was
quantitative of non-experimental, transversal and correlational type, with a sample of 231
adolescent students to whom three questionnaires were applied, the first measured the
knowledge on the initiation of sexual relations, the second the attitudes towards the
beginning of sexual relations and the third, family communication. Results, 56.7% were
male and 43.3% female, ages range from 12 to 17 years, the first year predominates and the
third year represented by 20.8%. The knowledge on the initiation of sexual relations in
adolescents was regular in 45.5%. Attitudes 73.1% showed an inadequate attitude. Family
communication with the mother in the male gender prevailed regular open communication
in 60.3% and the female gender reported a regular offensive communication in 58%. The
relationship with the father in the male gender is less open communication in 65.6% and the
female gender regular offensive communication in 67%. Conclusions: Adolescent students
from Public Educational Institutions show a regular to inadequate grade in knowledge,
attitude and family communication to regulate the child with the parents on early initiation
of sexual relations, therefore, lines of research and proposals for action arise. to implement

educational activities in Psychosexual Education in both the family and society.

Keywords: Knowledge, attitudes, family communication, state secondary institutions



RESUMO

Objetivo: determinar a relacdo entre conhecimento e atitude sobre o inicio das relagdes
sexuais em adolescentes com comunicacdo familiar nas Instituicdes de Ensino Pablico de
Hualmay, periodo de 2015. Material e métodos. A metodologia utilizada foi quantitativa de
tipo ndo experimental, transversal e correlacional, com uma amostra de 231 adolescentes
escolares para os quais foram aplicados trés questionarios, o primeiro mediu 0 conhecimento
sobre o inicio das relacdes sexuais, 0 segundo as atitudes frente ao inicio das relacdes sexuais
e o terceiro, comunicacdo familiar. Resultados, 56,7% eram do sexo masculino e 43,3% do
sexo feminino, com idades entre 12 e 17 anos, 0 primeiro ano predomina e o terceiro ano
representado por 20,8%. O conhecimento sobre o inicio das relacGes sexuais em
adolescentes foi regular em 45,5%. Atitudes 73,1% mostraram uma atitude inadequada. A
comunicacdo da familia com a mée no sexo masculino prevaleceu em 60,3% da comunicacao
aberta regular e em 58% o género feminino relatou comunicagéo ofensiva regular. A relacdo
com o-pai no género masculino é a comunicagcdo menos aberta em 65,6% e a comunicagao
ofensiva regular do género feminino em 67%. Conclusdes: Estudantes adolescentes de
Instituicbes Publicas de Ensino mostram um grau regular e inadequado de conhecimento,
atitude e comunicacdo familiar para regular a crian¢ca com 0s pais no inicio precoce das
relacbes sexuais, portanto, linhas de pesquisa e propostas de acdo surgem. implementar

atividades educativas em Educacédo Psicossexual tanto na familia quanto na sociedade.

Palavras-chave: Conhecimento, atitudes, comunicacao familiar, instituicdes secundarias

estaduais
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No se le puede ensefiar nada a nadie, sélo se le puede ayudar a que lo encuentre dentro de si.

Galileo.
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INTRODUCCION

La adolescencia es una etapa de la vida en la que hombres y mujeres experimentan cambios
fisicos, psicoldgicos, emocionales y sociales, es por ello reflexionar sobre esta etapa ya que
esta es determinante al definir la personalidad. Es importante mencionar que en nuestro
pais la cuarta parte de mujeres en edad reproductiva son adolescentes, debido a la censura
que existe en muchas sociedades con respecto al tema de la sexualidad, las adolescentes
carecen de informacion y acceso a-servicios adecuados de planificacion familiar en

condiciones de confidencialidad e independencia. (UNICEF, 2011)

Abordar el estudio de la etapa de la adolescencia puede ser un tanto complejo, puesto que
hay muchos aspectos que se tienen que reforzar, como la salud sexual, el repertorio de
valores, la eleccién de una carrera o de un oficio, el riesgo que se tiene de consumir
sustancias psicoactivas como drogas, alcohol y tabaco, entre otros, por lo que es de mucha
importancia la labor formativa y preventiva que puede hacer los profesionales de salud con

los adolescentes tanto en el trabajo intramural y extramural.

En los Gltimos afios en el Distrito de Hualmay, segun datos estadisticos del Centro de Salud
de Hualmay se ha observado el incremento de embarazo precoz en adolescentes , de las
207 gestantes atendidas en afio 2015 , fueron 13 gestantes adolescentes que hace un
porcentaje de 6,3% Yy en al afio 2017 se atendieron 184 gestantes y fueron 17 gestantes
adolescentes que hace un porcentaje de 9.2%,siendo un problema de salud publica, porque
el ser madre en esa etapa de la vida no solo tiene consecuencias negativas para la precoz
progenitora en los aspectos econdmicos y de educacion, sino también le ocasiona
dificultades de salud en el periodo de gestacién, del parto y finalmente con repercusiones

en el nifio.

Este alto indice de embarazo en adolescentes que se reporta en la actualidad en este distrito
puede controlarse o bajar si se involucra a otras instituciones que apoyen en la educacion
sexual de forma integral, acciones a nivel de campo que ayuden a mediano plazo obtener
resultados positivos en el cambio de comportamiento de la adolescencia, fomentando
estilos de vida saludables. Ademas, que tengan acceso libre los adolescentes a los servicios
de salud sexual y reproductiva.
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Frente a esta problematica real que se vive en el distrito de Hualmay es que he considerado
realizar una investigacién que explore mas en los adolescentes aspectos importantes que
afectan su vida, asi como el conocimiento y que actitud toman frente a ello y la
comunicacion dentro de su familia, que gira en torno al comienzo de las relaciones

sexuales, Es por esta razon que se plantea el problema de la siguiente manera:

¢Cudl es la relacion entre el conocimiento y actitud sobre el inicio de relaciones sexuales
con la comunicacion familiar en los adolescentes las instituciones educativas publicas de

Hualmay, periodo 2015?

Este trabajo de investigacion me permitio determinar el nivel de conocimientos, actitudes y
comunicacion familiar frente al inicio de las relaciones sexuales en estudiantes

adolescentes en las Instituciones Educativas Publicas-Hualmay 2015.

La tesis, para un mejor entendimiento, esta estructurada en capitulos, en el capitulo I, trata
sobre ‘el planteamiento del problema asi como su formulacion, objetivos de la
investigacion, justificacion y limitaciones presentadas en su desarrollo. El capitulo II,
corresponde al marco tedrico con los antecedentes de la investigacion, bases teéricas,
definicion de términos bésicos, asi como la variable, la hipo6tesis no se toma en cuenta
debido que es un trabajo descriptivo. El capitulo 11, esta dedicado al material y método de
la investigacion, como el tipo y nivel, descripcion del ambito, poblacion y muestra, asi

como la técnica e instrumento utilizado para la recoleccion de datos.

En el capitulo IV, se presentan todos los resultados que se obtuvieron gracias a todos los
criterios disefiados, desde el recojo de datos de la muestra de estudio con los instrumentos
de investigacion, previamente validados, hasta el procesamiento estadistico de los datos,
la construccion de las tablas de frecuencias, el andlisis descriptivo y gréficos. En el
capitulo V, se desarrolla la discusion de resultados, el cual permitira arribar la formulacion
de conclusiones y recomendaciones; y finalmente, se presenta las referencias bibliogréaficas

y los anexos que corresponden a la investigacion.
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CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1  Descripcién de la realidad problematica

La adolescencia es una de las etapas mas dificiles para los seres humanos, ya que es un
estado de inmadurez, en la que se corre el riesgo de fracasar o cometer errores que dejaran
huella en la vida futura. Cabe mencionar que este tipo de problema social no es reciente, es
decir, desde afios pasados existe y lo peor es que se han realizado muchas investigaciones,
pero ninguna ha podido resolver el problema y que ultimamente se ha expandido
considerablemente en nuestro pais y especialmente en nuestra provincia debido a muchos

factores.

Actualmente, uno de los principales problemas que afectan a los jovenes que comienzan su
actividad sexual es el embarazo no planificado o no deseado. A nivel mundial se incrementa
dia con dia los embarazos en adolescencia, Segun informa el Fondo de Poblacion para las
Naciones Unidas (UNFPA), “19 de cada 100 chicas menores de 18 afios dan a luz en paises
en desarrollo. Tres de las mismas no llegan a los 15 afios de edad. 16 millones de chicas
menores de 18 afios dan a luz cada afio. 3,2 millones se someten a abortos en condiciones
inseguras. Cerca del 90% de las adolescentes embarazadas de los paises en desarrollo estan
casadas. Para muchas el embarazo no es una decision, sino consecuencia de la
discriminacion, violacion de sus derechos (incluido el matrimonio infantil), el resultado de

una educacion inadecuada o de la coercion sexual”. (Fundacion Melior, 2013).

En América Latina se calcula que existen alrededor de 80 nacimientos por cada 1.000
mujeres de entre 15-19 afios. Nuestro pais tiene una de las tasas mas altas de embarazo
adolescente en América Latina, con 140 nacimientos por cada 1 000 mujeres de entre 15-19
afios. (UNICEF, 2016)



La Encuesta Demogréfica y de Salud Familiar (INEI, 2013), en el Perd, el 14% de las
mujeres entre los 15 a 19 afios fueron embarazadas con hombres de la misma edad, menos
del 1% son padres. EI 57% de las adolescentes embarazadas no tienen instruccion, el 36%
nivel primario, 13% nivel secundario y 9% nivel superior. Con respecto a cuando se les
presentd el embarazo, sélo el 33% queria tenerlo, 59% lo quiso después y 8% no queria méas
hijos. 6 de cada 10 mujeres adolescentes no unidas y sexualmente activas usan métodos
anticonceptivos modernos. 53% de los hombres adolescentes no unidos y sexualmente
activos usan condon. 7 de cada 100 muertes por causas maternas son de madres de 17 afios

0 menos.

El embarazo adolescente es uno de los aspectos menos atendidos en las politicas publicas de
salud, la ausencia de informacion adecuada en temas de salud sexual, baja tasa de uso de
anticonceptivos para las y los adolescentes influye marcadamente en las tasas de embarazo
no deseado. La prevalencia del embarazo adolescente se concentra en grupos con niveles de
escolaridad bajos, situaciones econdémicas precarias y antecedentes de marginacion. Las mas
afectadas viven en zonas rurales, alrededor del 21,5%, y en la selva son el 27,5%. (Sociedad
Peruana de Obstetricia y Ginecologia,, 2014)

Segun datos estadisticos del Centro de Salud de Hualmay en los ultimos afios, se ha
observado un incremento de embarazos precoz en las adolescentes del distrito de Hualmay,
en el 2015 se atendieron 13 adolescentes embarazadas del total de 207 gestantes atendidas,
que indica el 6,3%. En el 2017 se atendieron 184 gestantes, de las cuales 17 fueron gestantes
adolescentes gue indica el 9.2%, y se ha constituido como un problema de salud publica,
porque el ser madre en esa etapa de la vida no solo tiene consecuencias negativas para la
precoz progenitora en los aspectos econdmicos, educacion y salud por las repercusiones en

el embarazo y en el producto.

Cuando una adolescente queda embarazada cambia radicalmente y limita su proyecto de
vida. Ademaés de bloquear la posibilidad de que continte su transicién hacia la vida adulta
(asi como sus planes de desarrollo personal), el embarazo la obliga a enfrentar una
maternidad para la que no esta preparada, lo que incluye el nacimiento y la crianza de su

hijo. Eso sin contar con los riesgos para la salud. (Alvarado, 2015)

Ser madre adolescente conlleva una responsabilidad a destiempo y constituye una variable
que refuerza el circulo de la pobreza. Generalmente, al quedar embarazadas, las adolescentes
abandonan la escuela por voluntad propia o porque son obligadas por la situacion que viven,



lo que interrumpe su proceso educativo, por ende, limita sus posibilidades futuras. Esta
demostrado, ademas, que las mujeres con menos educacion son madres a mas temprana edad

y tienen un mayor numero de hijos e hijas.

Este alto indice de embarazo en adolescentes que se reporta en la actualidad en este distrito
puede controlarse o bajar si se involucra a otras instituciones que apoyen en la educacion
sexual de forma integral, acciones a nivel de campo que ayuden a mediano plazo obtener
resultados positivos en el cambio de comportamiento de la adolescencia, fomentando estilos
de vida saludables. Ademas, que tengan acceso libre los adolescentes a los servicios de salud
sexual y reproductiva. La atencion de este tipo no solo debe remitirse a la informacion, sino

a la orientacion y acceso a métodos anticonceptivos modernos y seguros. (Pérez, 2017)

Frente a esta problematica real que viven los adolescentes del distrito de Hualmay se planteo

el problema.

1.2 Formulacion del problema

1.2.1  Problema general

¢Cual es la relacion entre el conocimiento y actitud sobre el inicio de relaciones
sexuales en los adolescentes con la comunicacion familiar de las instituciones

educativas publicas de Hualmay, periodo 2015?

1.2.2 Problemas especificos

1. ¢Qué conocimiento sobre el inicio de relaciones sexuales tienen los adolescentes de
las instituciones educativas publicas de Hualmay, periodo 2015?

2. ¢Qué actitudes ante el inicio de relaciones sexuales tienen los adolescentes de las
instituciones educativas publicas de Hualmay, periodo 2015?

3. ¢Como es la comunicacion familiar de los adolescentes de las instituciones
educativas publicas de Hualmay, periodo 2015?

4. ¢Qué distribucion por afo escolar tienen los adolescentes de las Instituciones

Educativas Publicas de Hualmay, periodo 2015?



1.3

1.3.1

15642

¢Queé distribucion por género tienen los adolescentes de las Instituciones Educativas
Publicas de Hualmay, periodo 2015?

¢Qué distribucion por edad tienen los adolescentes de las Instituciones Educativas
Publicas de Hualmay, periodo 2015?

¢Cudles son las diferencias significativas entre el conocimiento sobre el inicio de
relaciones sexuales y comunicacion familiar de los adolescentes de las instituciones
educativas publicas de Hualmay?

¢Cudles son las diferencias significativas entre la actitud hacia el inicio de relaciones
sexuales y comunicacion familiar de los adolescentes de las instituciones educativas

publicas de Hualmay?

Objetivos de la investigacion

Objetivo general

Determinar la relacion entre el conocimiento y actitud sobre el inicio de relaciones
sexuales en adolescentes con la comunicacion familiar en las instituciones educativas

publicas de Hualmay, periodo 2015.

Obijetivos especificos

Identificar el conocimiento sobre el inicio de relaciones sexuales en adolescentes en
las Instituciones Educativas Publicas de Hualmay, periodo 2015.

Identificar la actitud sobre el inicio de relaciones sexuales en adolescentes en las
Instituciones Educativas Publicas de Hualmay, periodo 2015.

Identificar la comunicacion familiar de los adolescentes de las instituciones
educativas publicas de Hualmay, periodo 2015

Identificar la distribucién de los estudiantes adolescentes por afio escolar en las
Instituciones Educativas Publicas de Hualmay, periodo 2015.

Identificar la distribucion segin genero de los estudiantes adolescentes en las
Instituciones Educativas Publicas de Hualmay, periodo 2015.

Identificar la distribucién segin edad de los estudiantes adolescentes en las

Instituciones Educativas Publicas de Hualmay, periodo 2015.



1.4

7. Establecer las diferencias significativas entre el conocimiento sobre el inicio de
relaciones sexuales y comunicacion familiar de los adolescentes de las
instituciones educativas publicas de Hualmay, periodo 2015.

8. Establecer las diferencias significativas entre la actitud hacia el inicio de
relaciones sexuales y comunicacion familiar de los adolescentes de las

instituciones educativas publicas de Hualmay, periodo 2015.

Justificacion de la investigacion

1.4.1 Conveniencia:

A nivel local existen pocos estudios acerca del inicio temprano de las relaciones
sexuales en los adolescentes a tal punto que el debido conocimiento acerca del tema,
se ha generalizado en el mundo de hoy y nuestro pais a pesar del sistema de salud

con que se cuenta, no esta exento.

Entender que la comunicacion entre padres e hijos es un elemento clave en el proceso
de socializacion familiar e incide en el ajuste de los hijos en la infancia y, sobre todo,

en la adolescencia. (Martinez, 2010)

1.4.2 Justificacion social:

El presente estudio tiene relevancia social y educativa; debido a que los adolescentes
son-una poblacion importante en nuestra sociedad como también en el trabajo
comunitario y asistencial de los profesionales de salud porque es alli donde se
presentan diversos cambios fisicos, fisioldgicos y emocionales donde el adolescente
tiene que adaptarse a su nueva vida como tal ya que es una etapa en la cual los nifios
pasan de un estado de dependencia socioecondémica total a otro de relativa
independencia. Los cambios fisicos, psicoemocionales, sexuales como el solo hecho
de menstruar, del crecimiento de los senos, ensanchamiento de las caderas, vello
pubico en las mujeres; cambio de la voz, el crecimiento del bigote, crecimiento de
los testiculos, pene, vello pubico en los varones; y eso sumado a sus emociones y
curiosidades los lleva a querer experimentar muchas veces las relaciones sexuales a

temprana edad. (Dowshen, 2015)



1.4.3 Justificacion practica:

Esta investigacion busca determinar la situacion actual de los conocimientos,
actitudes y comunicacion familiar sobre el inicio de relaciones sexuales que tiene el
adolescente, para saber qué aspectos de los temas relacionados necesitan ser
atendidos y reforzados; y asi lograr que la informacion brindada a los adolescentes y
a los padres les permita el ejercicio de una sexualidad sana y segura, disminuyendo
los riesgos que una actividad sexual llevada en condiciones de riesgo les pueda
ocasionar y pueda contribuir a estas instituciones educativas a mejorar las clases
en tutoria donde esta sea de una manera didactica, participativa con el fin de orientar,
capacitar a los adolescentes para posteriores tomas de decisiones y también a los
servicios de salud existentes en nuestro distrito en la cual el equipo de salud juegan

un papel importante en la educacion sexual.

1.4.4 Justificacion teorica:

Con esta investigacion se pudo conocer los conocimientos, actitudes y la
comunicacién familiar de los adolescentes con respecto al inicio de las relaciones
sexuales porque son un grupo humano vulnerable debido a que en esta etapa de vida
surgen cambios fisico, psicoemocional, social y sexual, pudiendo adquirir conductas
de riesgo en el ambito sexual, que se traduce en el inicio precoz de las relaciones
sexuales y como consecuencia produciéndose embarazos no deseados, abortos,
desercion escolar ,infecciones de transmision sexual como el VIH/SIDA

incrementandose la tasa de morbi-mortalidad en esta etapa.

1.4.5 Justificacion metodoldgica:

En nuestra investigacion se utiliz6 los métodos, técnicas e instrumentos necesarios
considerando el aspecto cientifico. Al aplicar los instrumentos para las variables de
estudio, servira los resultados de investigacion para mejorar la relacion en las familias
haciendo que los padres no sean una fuente de informacién y orientacion sexual
asequible para los jovenes, que generalmente carecen de la confianza suficiente para
plantear en familia estos temas. Los padres a menudo no expresan la disposicion, la
prudencia y madurez necesaria para dialogar sobre el sexo y la sexualidad con sus
hijos. Esto nos hace preguntarnos como seran los sistemas familiares y estilos de

comunicacion en la vida cotidiana de estos adolescentes.



1.5

1.6

Delimitaciones del estudio

1.5.1 Delimitacion espacial.

La presente investigacion se ejecutd en las Instituciones Educativas Publicas del
distrito de Hualmay: Julio C. Tello (esta ubicado en la calle Francisco Rosas Cdra.
6), José Carlos Mariategui y Domingo Mandamiento, que pertenece a la provincia de

Huaura, departamento de Lima.

1.5.2 Delimitacién temporal.

Esta investigacion se realizd entre los meses de agosto a diciembre del 2015; que
corresponde al 11 'y IV bimestre de las Instituciones Educativas Publicas del Distrito
de Hualmay.

1.5.3 Delimitacién poblacion.
El estudio se realiz6 en los estudiantes adolescentes del 1° al 5° afio del Nivel
Secundario en varones y mujeres de la Instituciones Educativas Publicas del Distrito

de Hualmay. La poblacion estimada de adolescentes fue 580 estudiantes.

Viabilidad del estudio

Esviable en vista que se tuvo los medios necesarios para realizar dicha investigacion.



CAPITULO I
MARCO TEORICO

2.1  Antecedentes de la investigacion

2.1.1 Investigaciones internacionales

(Ortega, 2015) en la investigacion “Relaciones afectivo-sexuales durante la adolescencia: un
estudio sobre el comportamiento violento en los iguales y en la pareja. Espafia” con el
objetivo de contribuir a la comunidad cientifica respecto de los comportamientos y actitudes
violentas que pueden acontecer en la red de iguales en la adolescencia a partir de una
perspectiva psicoevolutiva y psicoeducativa. Los principales resultados han mostrado como
el grupo de iguales determina la vida social de los adolescentes, de manera que pertenecer a
grupos en los que la violencia esta presente en las interacciones con los iguales, los sitGa en
una situacion de mayor riesgo de sufrir y ejercer la violencia dentro del grupo, y
probablemente también con sus parejas, mediante la violencia sexual, especificamente en la

victimizacion sexual femenina.

(Alvarado, J., 2015) realizo la investigacion “Educacion sexual preventiva en adolescentes.
Chile” con el objetivo de indagar acerca de las edades de iniciacion sexual y de la
continuacion de su trayectoria en este ambito. Los datos obtenidos de los focus groups y de
la encuesta, sefialan que la edad de inicio es, en promedio, de 16 afios y que la primera
relacion sexual se produce con el pololo, o sea, con alguien conocido con quien existe algin
vinculo afectivo y no muy ocasional. La cantidad de parejas sexuales en los Gltimos 12 meses,
el 78% de las encuestadas sefiald que solo habia tenido una pareja sexual; el tramo siguiente
con dos parejas sexuales, fue sefialado por el 10,6% de las encuestadas. Los recorridos
sexuales de las estudiantes del Liceo Javiera Carrera son relatos diversos cuyo eje comdn es

que no existen trayectorias similares al momento de indagar en las primeras relaciones
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sexuales. En el contexto de la modernidad, la diversificacion de experiencias y trayectorias
sexuales, afectivas y coyunturales se vinculan con el hecho de que la sexualidad ha llegado
a ser un elemento fundamental en la construccion de sujeto y configura modos especificos
de conexiones estables de sexualidad y representaciones de si. En cuanto al significado mas
profundo de la relacion sexual, las opiniones estan divididas; para algunas jovenes ‘“es un

acto de amor”, en tanto para otras es “busqueda del placer”.

(Pacheco, 2015) realizo la investigacion “Significados de la sexualidad y salud reproductiva:
el caso de las y los adolescentes de Colombia” mediante la metodologia cualitativa.
Consideraciones finales, la familia como espacio de socializacion sexual representan la
posibilidad de establecer en sus, integrantes estilos de vida saludables y, por tanto, juegan
un papel importante en el bienestar de sus miembros, pero, a su vez, son la expresion de las
caracteristicas del contexto social. Para el caso del embarazo adolescente se-ha dicho que
tener familias nucleares funcionales se comporta como un factor protector y, por el contrario,
las adolescentes provenientes de familias monoparentales o reconformadas tendrian mayor
posibilidad de embarazarse a temprana edad. La edad de iniciacion sexual de las adolescentes,
en los relatos de vida, estd proxima a la menarquia y casi ninguna supera los dos afios
posteriores que estan aceptados como promedio para la maduracién bioldgica. Existe poca
diferencia entre el momento en que las adolescentes tiene su primera menstruacion y su
primera relacion sexual. Esto podria explicarse por los contextos de precariedad y pobreza,
donde el'inicio de las relaciones sexuales es mas temprano y se agudiza con el fendmeno de
adelantamiento del desarrollo bioldgico expresado en la edad de la menarquia. La tendencia
observada esta en correspondencia con la que muestran estudios sobre la modernidad sexual
en paises desarrollados: adelanto de las relaciones sexuales que cada vez mas antecederan a
las uniones, combinado con la convergencia de las edades de iniciacion entre hombres y
mujeres, las iniciaciones sexuales en el grupo de mujeres que compartieron sus historias en
esta investigacion corresponden mas bien a patrones socioculturales tradicionales marcados
por el abuso derivado de las relaciones de poder desiguales, basadas en género, edad, sexo y
clase social. El ensalzamiento de la maternidad como el proyecto de “las mujeres” y el de la
“hombria” ligada al inicio y multiplicidad de relaciones sexuales en los hombres comienza
mucho antes de la adolescencia y genera contradicciones con los discursos hegemaonicos

morales sobre la negacion de la sexualidad adolescente.



(Romero, 2014) realizdo la investigacion “Analisis de variables relacionadas con el
comportamiento sexual juvenil en la Ciudad Auténoma de Melilla. Espafia” mediante la
metodologia cualitativa, logro establecer que, las relaciones coitales del colectivo juvenil
tienen un debut sexual tardio (16,77 afios) por la motivacion fundamental de existir una
relacion afectiva y de confianza con la otra persona, fisica del momento, destaca que el uso
del preservativo estd muy extendido en la primera relacion coital, pero en la vida sexual
activa disminuye su uso. Por tanto, la edad tardia del debut sexual no es una variable
protectora en este estudio, y aunque los/las adolescentes y jovenes retrasen la primera
relacion coital, cuando llega el momento, no toman precauciones. Otros factores como el
uso inconsistente del preservativo en las relaciones coitales sucesivas, el cambio frecuente
de pareja sexual y las relaciones sexuales con parejas ocasionales son un comportamiento
habitual que los/las expone en mayor medida al riesgo de las infecciones de transmision
sexual. Existen diferencias estadisticamente significativas relativas al género de los/as
participantes respecto al debut sexual y al nimero de parejas en las relaciones sexuales
sucesivas. Asi, los hombres cambian con mayor frecuencia de pareja sexual a lo largo de
la vida sexual activa, mientras que lamonogamia de sélo una pareja estd mas representada

por las mujeres.

(Fernandez, M. y Martinez, S., 2013) realizo la investigacion “Relacion entre conocimientos,
actitudes y practicas de Educacion Sexual y su incidencia en las/os estudiantes del Tercer
Ciclo de los Centros Escolares “Camilo Campos” y “Jos¢ Mariano Calderéon” en el
Municipio de Santiago Texacuangos, San Salvador. EIl objetivo, investigar los
conocimientos de educacion sexual en los estudiantes del tercer ciclo. La metodologia
hipotética deductiva, en una muestra de 122 alumnos adolescentes del tercer ciclo de
Educacion Basica. Concluyeron: El 74% poseen conocimientos sobre sexualidad, lo que
significa que recibieron orientacion sexual de parte de los padres, docentes, amigos, de la
unidad de Salud, y a través de ellos fortalecen sus actitudes para prevenir la actividad sexual
a temprana edad.

(Zapata, 2013) realizo la investigacion “Familias monomarentales y monoparentales y su
relacion con los hijos e hijas adolescentes segun el nivel socioeconémico y el sexo. Sevilla”,
mediante el tipo de investigacion cualitativa, el objetivo replantear con quién se quedan los
hijos en funcion de la igualdad de sexos. Resultados, a medida que aumenta el nivel
socioeconomico se incrementa el interés de los progenitores, especialmente las madres, por
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comunicarse abiertamente con los hijos/as, pero no necesariamente aumenta la disposicion
de los hijos/as para hacerlo. Las caracteristicas de comunicacion débil o negativa fueron mas
frecuentes en el nivel socioecondmico bajo. Concluy6; “La variable sexo resulta importante
para comprender la apertura comunicativa entre hijos/as adolescentes y progenitores, las
diferencias entre nivel socioecondmico y sexo radican en el contenido de las conversaciones
con los hijos/as, es comun que las madres de nivel socioecondmico bajo censuren algunos
temas relacionados con la sexualidad, mientras que en el nivel socioecondmico medio y alto
las madres no solo son méas abiertas, sino que proponen este tipo de conversaciones. Sin
embargo, son los hijos quienes se niegan a compartir con sus madres estos temas, porque

consideran inoportuno e innecesario”.

(Banda, 2012) realizo la investigacion “El significado de la sexualidad en adolescentes de
Tamaulipas. México: aproximacién cualitativa con enfoque de género, con el objetivo de
determinar las caracteristicas de la conducta sexual de los adolescentes y las variables que
se relacionan con el inicio de la actividad sexual. El tipo de estudio fue observacional,
descriptivo, transversal y correlacional. Con una aproximacién cualitativa con método de
aproximacion fenomenoldgica interpretativa o hermenéutica. La poblacion sujeta de estudio
fueron 1212 adolescentes de 12 a 19 afos estudiantes de secundaria y bachillerato. La
informacidn obtuvo en fase cuantitativa una cédula con datos socio demograficos, asi como
variables de relaciones de pareja y conducta sexual, y para medir la variable autoestima, se
aplico el inventario de autoestima de Cooperesmith (1999), con un Alpha de Cronbach de
0.82. Para la fase cualitativa la recoleccion de datos obtuvo mediante entrevista cualitativa
modalidad grupal focalizada. Los resultados reflejan que la edad de inicio de vida sexual es
en el rango de 14 a 15 afios, la ultima relacion sexual mantenida y el nimero de parejas
sexuales, casi mas de la mitad tiene mas de una pareja. Encontrd0 una relacion
estadisticamente significativa entre inicio de vida sexual y género (p < .03); teniendo los
hombres porcentajes mayores que las mujeres en las edades tempranas de inicio de vida
sexual. Encontro6 significancia estadistica (p<.001) entre edad e inicio de vida sexual, el
inicio de la vida sexual con la autoestima en las tres esferas: con la autoestima hogar se
obtuvo un valor de p > 0.50, autoestima general valor de p > 0.15, y autoestima social (p >
0.55). La familia y el contexto social reproducen los conceptos tradicionales de género,
estableciendo que la diferencia fundamental entre hombres y mujeres. El significado de la

sexualidad se encuentra estrechamente relacionada “a tener o no relaciones sexuales”. Los
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propios adolescentes manifiestan que la sexualidad es un tema tabud, lo cual provoca que
tengan vergiienza para preguntar o acercarse a otras personas para resolver sus problemas.
El significado de la sexualidad por género, encontramos diferencias, ya que para las mujeres
significa “probabilidad 0 modo de ofrecer amor” la busqueda de intimidad y el amor de
pareja en las mujeres aparecen como dos de las razones para ejercer su sexualidad, mientras

que para los hombres representa una posibilidad de demostrar su hombria”

(Herney, A., Rengifo, R. y Cérdoba, A., 2012) realizaron la investigacion “Conocimientos
y précticas en salud sexual y reproductiva de adolescentes escolares en un municipio
colombiano” mediante la metodologia del estudio observacional descriptivo de corte
transversal, en una muestra de 406 adolescentes. Los resultados fueron, el 90,5 % de
adolescentes recibieron informacion sobre sexo y embarazo. La mayor fuente de
informacion proviene de parte de los padres (67,5 %). Para el 26,7 % (107) de los
adolescentes el sexo seguro significa solo usar preservativo. En cuanto a las practicas en
sexualidad: 42 % expresaron haber tenido relaciones sexuales, con edad de inicio promedio
de 13 afios. El uso de sustancias psicoactivas o licor para intensificar las experiencias
sexuales fue afirmativo en 12,5 %. El 87,7 % afirmaron que en caso de tener una infeccion
de transmisién sexual (ITS) buscarian consejo o tratamiento en el hospital o centro de salud
sin acudir a sus padres. Concluyeron: “Los adolescentes presentan conocimientos en niveles
altos, mas este conocimiento no es suficiente para impedir que inicien su vida sexual
tempranamente y/o aumenten la probabilidad de usar condén o anticonceptivos cuando

empiezan sus relaciones sexuales ”

(Nifio, L.,Hakspiel,M. y Rincon,A., 2012) realizaron la investigacién “Cambios persistentes
en conocimientos, actitudes y practicas sobre sexualidad en adolescentes y jévenes
escolarizados de cuatro municipios de Santander. Colombia”; mediante la metodologia de
estudio observacional de corte longitudinal analitico en adolescentes y jévenes entre 12 y 19
afios quienes recibieron un proceso de educacion para la sexualidad y tres mediciones de
conocimientos, actitudes y practicas mediante encuesta, previo consentimiento informado.
La Gltima medicion se hizo dos afios después del proceso educativo inicial. En el analisis
asociaron las variables mediante coeficiente de correlacion de Spearman, la T de Student o
chi cuadrado dependiendo del tipo y caracteristicas de las variables. Resultados: en el
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conocimiento, se encontré diferencia significativa por sexo a favor de las mujeres y mejores
conocimientos en el grupo que ha tenido relaciones sexuales, en tanto que las actitudes
fueron mejores entre quienes no las han tenido; asi mismo se encontrd correlacion entre
actitudes y practicas. Las técnicas didacticas con significancia estadistica fueron el cine-foro
para conocimientos y el taller para actitudes. Y como agente educativo solo mostro
diferencia el personal de bienestar estudiantil para trabajar las actitudes. Concluyeron.
“Desarrollar investigaciones sobre los procesos de educacion para la sexualidad, pues la
efectividad del trabajo educativo observado en la persistencia e integralidad de cambios en

conocimientos, actitudes y practicas ain deja muchos interrogantes ”.

(Orcasita, L., Uribe, A., Castellanos, L. y Gutiérrez.,M., 2012) realizaron la investigacion
“Apoyo social y conductas sexuales de riesgo en adolescentes del Municipio de Lebrija-
Santander. Colombia”, en una muestra de 359 adolescentes con edades entre los 12 y 18
afos. La metodologia utilizada fue no experimental de tipo descriptivo-correlacional.
Utilizaron una serie de cuestionarios: conductas de riesgo de vigilancia (YRBS),
Cuestionario MOS vy finalmente el APGAR Familiar. Los resultados, los adolescentes que
han iniciado su vida sexual presentan conductas sexuales de riesgo debido a la no utilizacién
del preservativo, el consumo de bebidas alcohdlicas y el inicio de la vida sexual a edades
tempranas. Asimismo, los jévenes que han iniciado su vida sexual son quienes perciben un
menor apoyo tanto emocional como instrumental por parte de su principal red de apoyo (la
familia). Concluyeron: “Fortalecer las redes de apoyo de los adolescentes, debido a que
estan directamente relacionadas con conductas sexuales de riesgo adoptadas por esta
poblacion, es importante la participacion no solo de los jovenes sino también la vinculacion
de padres de familia, instituciones educativas, docentes, en los programas de salud sexual

y reproductiva disefiados para los adolescentes”

(Acevedo, 2012) realizo la investigacion “Comportamientos sexuales en adolescentes
escolarizados de Bucaramanga y su area metropolitana. Colombia”, a fin de buscar la
caracterizacion de los comportamientos sexuales acorde al tipo de practica sexual, el no uso
del preservativo, y la ejecucion de relaciones sexuales bajo el efecto de sustancias
psicoactivas; a partir de lo referido por 76 adolescentes escolarizados de instituciones
educativas publicas y privadas de Bucaramanga y su area metropolitana; realiz6 como
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derivado de un muestreo aleatorio en la que el nimero total de instituciones participantes
fue de ocho, sefialando que la muestra total de participantes correspondi6 a 398 adolescentes
en edades de 13 a 19 afios. Utilizé el disefio de tipo no experimental transeccional-
descriptivo, y la informacién obtenida se recolecté mediante la aplicacion del Cuestionario
Confidencial de Vida Sexual Activa (CCVSA). Resultados, se resalta que no hubo diferencia
significativa respecto a la edad de inicio de las relaciones sexuales, segin el género y
municipio; también, en cuanto al uso del condén durante las préacticas sexuales y la
abstinencia al consumo de sustancias psicoactivas en las mismas, se encontré que el
municipio de Bucaramanga presenta mayor tendencia a practicas sexuales protectoras; sin
embargo, se destaca que los demas municipios del area metropolitana, presentan mayor
prevalencia hacia conductas de riesgo, lo que conlleva al aumento de probabilidades de
embarazos no deseados en los adolescentes y de infeccion por enfermedades de transmision
sexual. Concluyd: “Subraya que los adolescentes presentan comportamientos de riesgo
frente al uso regular del condén y el consumo de sustancias psicoactivas, durante las

diferentes practicas sexuales ”.

(Dominguez, 2011) realizd la investigacion “Influencia de la familia en la sexualidad
adolescente de La Habana Cuba”, con el objetivo de conocer el rol de la familia en la esfera
sexual de los adolescentes, y la repercusion en la salud reproductiva, en una muestra de 128
alumnos de secundaria basica. A los grupos focales le aplico una encuesta y se entrevistaron
los padres en los hogares. Resultados, el 69 % de los adolescentes vive con uno de sus padres.
El 52 % pertenece a una familia disfuncional y el 48 % a familias funcionales. Los
adolescentes de nucleos disfuncionales recibieron escasa informacion sobre temas sexuales
por parte de sus padres en un 100 %. Los padres, poseen elevados conocimientos sobre temas
sexuales, no fue asi en el 78 % de los adolescentes. Es inadecuada la comunicacion segin
los adolescentes (57 %) y para los padres, adecuada en el 82 %. EI 47 % de los adolescentes
se encuentra altamente expuesto a sufrir dafio en la reproduccion, 63 % de los miembros de
familias disfuncionales. Solo el 18 % de los padres reconocieron que el comportamiento de
sus hijos era riesgoso. Concluyo: “La informacion recibida sobre sexualidad fue insuficiente,
asi como deficientes sus conocimientos a pesar de ser adecuada la comunicacion entre
padres e hijos. Todos estaban expuestos a factores de riesgo reproductivo y los miembros

de familias disfuncionales fueron los mas vulnerables”
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2.1.2 Investigaciones nacionales

(Llerena, J. y Maldonado, O., 2017) realizaron la investigacion “Comunicacion familiar y
comportamiento sexual en adolescentes de 14 a 16 afios, Institucion Educativa Ludwing Van
Beethoven. Arequipa”, con el objetivo de determinar la relacion entre la comunicacion
familiar con el comportamiento sexual en adolescentes. La metodologia utilizada fue
descriptiva, con disefio correlacional y de corte transversal. La muestra se conformé por
124 adolescentes y se utilizé el método de la encuesta, como técnica el cuestionario, como
instrumentos la ficha de recoleccion de datos generales y dos formatos para la recoleccion
de las variables de estudio. La muestra objetivo fue proporcionalmente distribuida en tercero,
cuarto y quinto de secundaria, los adolescentes con 16 afios estan en mayor porcentaje con
un (40.32%); las mujeres son mas frecuentes con un (53.23%), viven con ambos padres
(63.71%), en relacion al estado civil de los padres el (41.94%) son convivientes. Los
resultados, el (53.23%) tienen una comunicacion ofensiva con la madre y el (50.81%)
manifiestan tener una comunicacién ofensiva con el padre, se encontré que los adolescentes
presentan un dominio social y corporal deficiente con (64.52%) y un (48.39%)
respectivamente, a nivel global evidencia que la gran mayoria de los adolescentes (66.94%)
presentan un comportamiento deficiente. Con la aplicacion del estadistico no paramétrico
encontraron alto nivel de significancia estadistica (0.000), por lo que se aceptaron la
hipotesis que sefiala la relacion entre las variables comunicacion familiar con el

comportamiento sexual.

(Andrade, 2016) realizo la investigacion “Conocimientos y practicas sobre sexualidad de los
adolescentes del CLAS “Laura Caller” de Los Olivos”, mediante el estudio de tipo
cuantitativo no experimental, con un disefio descriptivo correlacional, transversal, con una
poblacion de 71 adolescentes de 12 a 17 afios, seleccionados por muestreo aleatorio simple,
adolescentes usuarios que acuden al Servicio de Obstetricia del CLAS “Laura Caller” de los
Olivos, se aplicd un instrumento de tipo cuestionario que incluyen 20 items con respuestas
dicotomicas (Si, No). Para el analisis de los datos y sus resultados estadisticos se utilizo el
programa SPSS 23; para la prueba de hipotesis estadistica, el coeficiente de relacion Rho de
Spearman, para la confiabilidad del cuestionario, Kuder Richardson con un valor de 0.798.
Resultados, comprobd la hipétesis general con un valor de 0.461. Concluyd: “Que existe
una relacion significativa de (p<0.01) entre los conocimientos y practicas sobre sexualidad

de los adolescentes usuarios del CLAS “Laura Caller”.
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(Rengifo, S.; Uribe, V. e Yporra, K., 2014) realizaron la investigacion “Inicio temprano de
relaciones sexuales en adolescentes escolares de la ciudad de Ica” con el objetivo de
determinar la prevalencia y las principales motivaciones para el inicio temprano de las
relaciones sexuales en los adolescentes. Materiales y métodos, realizaron el estudio
transversal en 682 estudiantes del tercer al quinto afio de secundaria de dos colegios
nacionales de la ciudad de Ica. Los resultados: 125 (18,33%) de los adolescentes habian
tenido relaciones sexuales, la edad promedio de este inicio fue a los 14,38+0,13 afios. 11
(4,87%) mujeres y 114 (25,00%) varones ya habian tenido relaciones sexuales, con mayor
proporcion en los ateos o agndsticos (10; 41,67%). 20 (16,00%) adolescentes que no vivian
con sus madres, 56 (44,80%) que no vivian con sus papas, y 61 (48,80%) que no vivian con
hermanos tuvieron este problema, al igual que en 70 (36,08%) de los consumian licor, en 27
(47,37%) de los que consumian estupefacientes (p=0,000) y en 48 (41,03%) de los que
consumian cigarrillos. Concluyeron; “Dos de cada diez adolescentes habian iniciado
relaciones sexuales y esta se relaciond con el genero, su religion, la convivencia con los
padres 0 hermanos, las caracteristicas del entorno social, las creencias sobre las
consecuencias de las relaciones coitales, los programas preferidos en television, utilizar el
tiempo libre para estar con su enamorado(a), el consumo de sustancias tdxicas, sus
comportamientos, el antecedente materno de embarazo adolescente y el maltrato por algun

familiar”.

(Remuzgo, 2013) realiz6 la investigacion ‘“Programa de promocion de salud sexual
reproductiva y el nivel de conocimientos, actitudes y percepciones en estudiantesy docentes
de instituciones educativas de Lima”, consider6 a 12 Instituciones educativas de 09 distritos
urbano marginales de Lima Metropolitana. El disefio de la investigacion no experimental,
de tipo transversal, descriptivo-correlacional; de enfoque mixto (métodos cuantitativos y
cualitativos). La muestra 382 estudiantes adolescentes y 12 docentes. El muestreo
probabilistico estratificado para el enfoque cuantitativo y probabilistico intencionado para el
enfoque cualitativo. Los resultados indican que el 47.4% de adolescentes presentan un nivel
medio de conocimientos, el 71.2% mostraron una actitud indiferente, y que la percepcion de
los/las docentes fue negativa; respecto a la salud sexual y reproductiva. Concluy6: “No hay
eficacia en el programa de promocion de salud sexual y reproductiva en las instituciones
educativas, ya que presenta factores desfavorables en su implementacion, y existe un alto

riesgo en la salud sexual y reproductiva de los/as estudiantes; produciéndose con ello;
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efectos negativos que repercuten en el bienestar, en el desarrollo normal, y en la calidad de

vida de un sector sumamente vulnerable (pobreza y extrema pobreza) del pais ”

(Garcia, 2013) realiz6 la investigacion “Relacion entre el inicio de las relaciones sexuales y
el ambiente familiar en adolescentes de la Institucion Educativa 2032 “Manuel Scorza Torres”
San Martin de Porres — 2013”, mediante la metodologia de un estudio descriptivo,
correlacional y de corte transversal en 175 alumnos de tercero, cuarto y quinto de secundaria,
y se aplico el cuestionario Ambiente Familiar de Andrade (2000), que cuenta con dos
variables ambiente familiar e inicio de las relaciones sexuales. La informacién fue procesada
en el paquete estadistico SPSS. Los resultados fueron: EI'22,10% de adolescentes escolares
Si han iniciado las relaciones sexuales; el 77,90% de adolescentes escolares No han iniciado
las relaciones sexuales; el 84,40% de escolares tiene un buen ambiente familiar con su papa
y el 84,30% de escolares tiene un buen ambiente familiar con su mama. Concluyé: “Existe

relacién entre el ambiente familiar y el inicio de las relaciones sexuales en adolescentes .

(Navarro, 2012) realizo la investigacion “Conocimientos y actitudes con respecto a la
sexualidad e inicio de la actividad sexual en adolescentes de secundaria de la I.E. Jorge
Martorell Flores de Tacna”, mediante el estudio de tipo cuantitativo, no experimental,
descriptivo de corte transversal en una muestra de 222 adolescentes. El instrumento utilizado
fue el cuestionario y escala Likert. Resultados, el conocimiento sobre sexualidad 40,5%
aprobados y 59,5% desaprobados. El 21,2% tienen relaciones coitales y el 78,8% no tienen
relaciones sexuales, el promedio de edad en inicio de relaciones sexuales es 15 afios,
refirieron sensaciones de felicidad 11,7%, temor y culpa 5,4%, el 14% usan preservativo, el
32,4% se masturban, el 21,6% tuvieron abrazos y besos con ropa. El motivo para el inicio
de relaciones sexuales (IRS) es obtener afecto 20,3%, la eleccion de la pareja para IRS es el
enamorado 71,2%. El valor moral mas predominante es el amor 38,3% y el motivo més
predominante para no tener actividad sexual son las infecciones de transmision sexual
47,7%; 77,9% tienen actitud desfavorable y 22,1% tienen actitud favorable con respecto a la
sexualidad e inicio de la actividad sexual. Concluyd: “Los conocimientos de los adolescentes
en sexualidad es deficiente y las actitudes con respecto a la sexualidad e inicio de la
actividad sexual es desfavorable”, “Por lo cual, no toda informacion que tenga el
adolescente sobre temas de sexualidad indica que tenga una actitud favorable, sino que esto

se relaciona con la parte afectiva que tenga el adolescente .
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(Muchcco, 2012) realiz6 la investigacion “Conocimientos, actitudes y comunicacion
familiar frente al inicio temprano de las relaciones sexuales en estudiantes adolescentes de
dos Instituciones Educativas Nacionales en Per(”. EI material y Método fue: estudio
descriptivo de corte transversal, compuesta por 230 estudiantes adolescentes que cursaron el
tercero, cuarto y quinto afio de secundaria de las instituciones educativas nacionales César
Vallejo y Juan de Espinosa Medrano. Aplico tres cuestionarios; el primero que mide
conocimientos sobre sexualidad, el segundo que mide actitudes frente a la sexualidad, y el
tercero que mide comunicacion familiar. Estos datos fueron analizados y tabulados en tablas
y gréaficas del programa SPSS v.15. Utilizd el Chi cuadrado para medir asociacion a un nivel
de significancia estadistico menor a 0.05. Los resultados fueron que el 71% de los escolares
tenian 15 afios de edad, encontrdndose en la I.E. César Vallejo una media de 15.1 + 1.12
afios y en la I.E. Juan de Espinosa Medrano una media de 15.5 + 1.20 afios. El sexo femenino
prevalecio con el 53.0%. Segun el afio de estudio la mayor poblacion fue de 5to secundaria
(40.0%). Con respecto a los conocimientos se hallé que el 48.3% del total de estudiantes tuvo
una calificacion regular (puntaje mayor o igual a 4.3 y menor a 6.6). Asimismo, los datos
encontrados en la evaluacion de actitudes no fueron significativos, sin embargo, el 59.1%
mostré una actitud regular. Frente a la comunicaciéon familiar, en relacion a la madre se
reportd la prevalencia de una regular comunicacion evitativa (56.5%), y se obtuvo
diferencias significativas en la comunicacion abierta y evitativa en ambos colegios; en
relacion al padre se determiné que la comunicacion abierta predominé de forma regular
(52.2%). Concluyd; “Los estudiantes adolescentes de ambos centros educativos muestran
una calificacion regular en los conocimientos, actitudes y comunicacion familiar frente al
inicio temprano de las relaciones sexuales, por lo que se requiere la mejora y el fomento de

estrategias en la Educacion Sexual tanto en los colegios como en la dindmica familiar .

2.2 Bases tedricas

Los cambios cognitivos en el adolescente (Piaget, J. e Inhelder, B. , 1972) se suscita las
operaciones formales debido a que la persona es capaz de entender situaciones complejas y
resolver problemas tomando diferentes variables a la vez. La adolescencia es quizas la época
mas complicada en todo el ciclo de la vida humana. Los adolescentes son muy conscientes
y estan seguros de que todo el mundo los observa, entre tanto, su cuerpo continuamente los
traiciona; sin embargo, la adolescencia también ofrece nuevas oportunidades que los jévenes

abandonan de diferentes maneras.
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Adolescencia, es el periodo de crecimiento y desarrollo humano que se produce después de
lanifiez y antes de la edad adulta, entre los 10 y los 19 afios. Es una de las etapas de transicion
mas importantes en la vida del ser humano, que se caracteriza por un ritmo acelerado de
crecimiento y desarrollo condicionada por diversos procesos bioldgicos. EI comienzo de la
pubertad marca el pasaje de la nifiez a la adolescencia, se suscita la maduracion fisica y
sexual, esas experiencias incluyen la transicion hacia la independencia social y econémica,
el desarrollo de la identidad, la adquisicion de las aptitudes necesarias para establecer
relaciones de adulto y asumir funciones adultas y la capacidad de razonamiento abstracto.
(Organizacion Mundial de la Salud, 2014). La adolescencia es un periodo que comprende
entre los 11 a los 19 afios, es un periodo de madurez fisica, cognitiva, social y emocional,
mientras el nifio se prepara para ser hombre y la nifia se prepara para ser mujer,

presentandose desafios especiales de adaptacion. (Malan,2016)

El impetu de sus cambios internos y las presiones de la
sociedad, los nifios deben progresar hacia la independencia
emocional de sus padres, considerar proyectos de
independencia econdmica y aprender el significado de una

relacion heterosexual mas intima. (Malan, 2016)

Definir la adolescencia con precision es aun un dilema por varias razones (UNICEF,2011):
Primero, se sabe que, de la madurez fisica, emocional y cognitiva, depende la manera en que
cada individuo experimenta este periodo de la vida. La pubertad empieza en momentos
distintos tanto para las nifias y los nifios, y entre personas del mismo género. En las nifias se
inicia, como promedio, entre 12 y 18 meses antes que en los nifios. Las nifias tienen su
primera menstruacion en el promedio de los 12 afios. En los nifios, la primera eyaculacion
ocurre generalmente hacia los 13 afios. No obstante, las nifias pueden empezar a menstruar
a los 8 afos. Hay indicios de que la pubertad estd comenzando mucho méas temprano; de
hecho, la edad de inicio tanto en las nifias como en los nifios ha descendido tres afios en el
transcurso de los ultimos dos siglos. Esto obedece, a las mejores condiciones de salud y

nutricion.

El segundo factor que complica la definicién de la adolescencia son las grandes variaciones

en las leyes de los paises sobre la edad minima para realizar actividades consideradas propias
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de los adultos, como votar, casarse, vincularse al ejército, ejercer el derecho a la propiedad

y consumir bebidas alcohdlicas.

La tercera dificultad que plantea la definicion de la adolescencia es que, independientemente
de lo que digan las leyes acerca del punto que separa la infancia y la adolescencia de la edad
adulta, innumerables adolescentes y nifios pequefios de todo el mundo trabajan, estan
casados, atienden a familiares enfermos o participan en conflictos armados, todas ellas

actividades que corresponden a los adultos y que les roban su infancia y adolescencia.

La educacién sobre sexualidad establecidas por la (Organizacion de las Naciones Unidas
para la Educacién la Ciencia y-la Cultura, 2010) indica compartir responsabilidades tanto las
autoridades y establecimientos de salud y educacion; que, interpretada en su forma mas
simple, los maestros y maestras de aulas deben trabajar en colaboracién con los padres,
madres y comunidades con el fin de garantizar la proteccién y bienestar de nifios, nifias y

jovenes.

Conductas de alto riesgo de los adolescentes, las presiones de los grupos de amigos y amigas
para consumir alcohol, tabaco u otras drogas y para empezar a tener relaciones sexuales, y
ello a edades cada vez mas tempranas, sin pensar en el elevado riesgo de traumatismos, tanto
intencionados como accidentales, embarazos no deseados e infecciones de transmision
sexual. Algunos experimentan diversos problemas de adaptacion y de salud mental. Los
patrones de conducta que se establecen durante este proceso, como el consumo o0 no consumo
de drogas o la asuncién de riesgos o de medidas de proteccion en relacion con las practicas
sexuales, pueden tener efectos positivos o negativos duraderos en la salud y el bienestar
futuros del individuo.(Rosabal, 2015).

En el Pert el (Ministerio de Salud, 2017), ha establecido el comportamiento sexual en
estudiantes de secundaria, en el aflo 2010, el 19.7% de los estudiantes de secundaria
refirieron haber tenido relaciones sexuales alguna vez en su vida. Entre estos estudiantes,
46.7% tuvo su primera relacion sexual antes de los 14 afios. Estos porcentajes son mas altos
entre los varones (28.3% han tenido relaciones sexuales y de ellos 50.9% antes de los 14
afios), que entre las mujeres (11.1% han tenido relaciones sexuales y 36.1% antes de los 14
afios. De acuerdo a estos datos, el 9.2% de los escolares de secundaria tuvieron su primera
relacion sexual antes de los 14 afios de edad, el 14.4% de los varonesy el 4.0% de las mujeres.
Es importante mencionar que 9.1% refieren haber tenido relaciones sexuales con 2 0 mas

personas en su vida, este porcentaje es siete veces mayor en varones que en mujeres (15.6%
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y 2.6% respectivamente). Asimismo, solo el 64.3% de los que tuvieron relaciones sexuales,
en los Gltimos 12 meses, utilizaron conddn, aunque un 38.9 % refieren haber utilizado otro
método anticonceptivo. En el uso de conddn u otro método anticonceptivo no se observa una
diferencia importante entre hombres y mujeres. En el periodo 1986-2015, la Tasa Global de
Fecundidad (TGF) se ha reducido en 37.5% en las mujeres jovenes de 20 a 24 afios y en
40.7% en las de 25 a 29 aflos de edad, mientras que en las mujeres de 15 a 19 afios solo se
redujo en 17.7%. En el periodo 2000-2015 el porcentaje de mujeres que inicio su vida sexual

antes de los 15 afios de edad se incrementd de 5.1% a 6.9%

Divisidn de la Adolescencia (UNICEF, 2011)

La adolescencia temprana (de los 10 a los 14 afios); es en esta etapa en la que, comienzan a
manifestarse los cambios fisicos, que usualmente empiezan con una repentina aceleracion
del crecimiento, seguido por el desarrollo de los érganos sexuales y las caracteristicas

sexuales secundarias.

La adolescencia tardia, abarca la parte posterior de la segunda década de la vida, en lineas
generales entre los 15 y los 19 afios de edad; para entonces, ya usualmente han tenido lugar
los cambios fisicos més importantes, aunque el cuerpo sigue desarrollandose, el cerebro
también continta desarrollandose y reorganizandose, y la capacidad para el pensamiento

analitico y reflexivo aumenta notablemente.

Desarrollo fisico

A pesar de las variaciones en la forma como se trata la juventud, en las diferentes sociedades,
la adolescencia presenta un aspecto universal: los cambios fisicos y fisioldgicos de la
pubertad, que sefialan su-inicio, asi como la necesidad de los jovenes tienen de encontrar
alguna manera de adaptarse a dichos cambios y de dominarlos. En afecto, en los pocos y
muy breves afios de la adolescencia temprana una persona debe de encararse a una virtual
resolucién bioldgica que ocurre en si misma: él rapido aumento de peso y estatura, las
dimensiones corporales variables, los cambios hormonales que produce un fuerte apetito
sexual, el desarrollo de las caracteristicas sexuales primarias y secundarias, asi como el
mayor desarrollo de la capacidad mental. Los padres maestros y comparieros y la sociedad
en general, pueden ayudar a frenar la adaptacion personal a estos cambios y pueden influir

en los jovenes ya sea que se conviertan en una fuente de orgullo o bien de ansiedad y
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confusion. Empero, no puede alterar el hecho de que tales cambios ocurriran y que de una

manera o de otra el adolescente debe aprender a enfrentarseles. (Sanchez, 2015)

A diferencia del nifio pequefio, cuyo crecimiento esta gradual y ordenado, el adolescente
encontrard, a corto plazo, que se siente como un extrafio con su propio si mismo, con el cual
ha estado familiarizado desde la nifiez. El proceso de integrar exitosamente tales cambios
fisicos dramaticos, en el nuevo sentido de una identidad personal estable y confiable en si
misma, puede ser prolongado y dificil. En innegable que con frecuencia se podria simplificar
considerablemente, y podria dar lugar a menos preocupaciones innecesarias, si los jovenes
(y sus padres) tuvieran una idea mas clara de la verdadera naturaleza de los cambios fisicos
y fisiologicos que ocurren durante la pubertad y posteriormente en la adolescencia. Pero en
la mayoria de los casos, los adolescentes sufren innecesariamente a causa de los mitos
persistentes, aungue evidentemente falsos, acerca de esta transicion crucial desde la nifiez

hasta su.completa integracion al mundo los adultos. (Sanchez, 2015)

El Crecimiento Repentino

Eltérmino “crecimiento repentino del adolescente “es el periodo durante el cual un individuo
entra a la pubertad, se caracteriza por el crecimiento repentino del adolescente, marcado
incremento en estatura que se produce en las nifias entre los 8 y medio y los 13 afios y en los
nifios entre los 10 y los 16. (Castro,2017). Inmediatamente después de este crecimiento
repentino, viene la madurez sexual. Para las nifias la menarquia sefiala el establecimiento de
la maduracion sexual, aunque a menudo existe un periodo de esterilidad después de la
primera menstruacion. La presencia de semen en la orina masculina puede indicar la madurez
sexual de los muchachos. Para ambos sexos, la aparicion de vello pubico es un signo de un
desarrollo de la madurez sexual. Durante esta época aparecen cambios en las caracteristicas
sexuales primarias y secundarias. Las caracteristicas sexuales primarias son el aumento
gradual de los ovarios, el utero y la vagina femeninos y de los testiculos, la glandula
prostatica y las vesiculas seminales masculinas. Las caracteristicas sexuales secundarias
incluyen otros signos fisioldgicos de maduracion, tales como el desarrollo de los senos en
las nifias y el ensanchamiento de hombros en los jovenes. Otras, que aparecen en ambos
sexos son: cambios en la voz, cambios en la piel y crecimiento del vello pabico, facial, axilar
y corporal. La primera sefial de pubescencia en los muchachos suele ser el comienzo de

crecimiento de los testiculos, acompafiados de cambios en la textura y el color de la piel en
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el escroto. Posteriormente crece el pene y aparece el vello pabico. En las nifias, el primer
indicio de la llegada de la pubertad es el desarrollo de los senos, entre los 9 y los 13 afios, al

cual sigue el crecimiento del vello pubico. (Castro,2017).
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lustracion 1. El Crecimiento Repentino (Castro,2017).

En ambos sexos el crecimiento subito del adolescente afecta practicamente todas las
dimensiones esqueléticas y musculares, incluso los ojos crecen produciendo un aumento en
la miopia durante este periodo. Estos cambios son mayores en los varones que en las nifias
y siguen su propio cronograma, de modo que las partes del cuerpo estan fuera de proporcion

por un tiempo. (Castro, 2017)
Caracteristicas sexuales primarias:

La madurez sexual en las nifias es la menstruacion, en los varones, es el crecimiento de los
testiculos y escroto y el principal signo de madurez sexual es la presencia de semen en la
orina, siendo éste fértil tan pronto exista la evidencia de esperma. A menudo en la pubertad
los varones se despiertan con una mancha himeda o seca durante su estadia en la cama:
emision nocturna o eyaculacion involuntaria de semen que por lo regular se conoce como

suefio humedo. (Cabrera, 2017)
Caracteristicas sexuales secundarias:

Las caracteristicas sexuales secundarias son signos fisiolégicos de la madurez sexual que no
involucran directamente a los 6rganos reproductores. Incluye el crecimiento de los senos en

las mujeres y el ensanchamiento de los hombres en el varon. (Cabrera, 2017)
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Caracteristicas sexuales

Primarias

Las caracteristicas sexuales primarias son todas aquellas en el cual esta la presencia de los
Organos necesarios para la reproduccion, como son: En mujeres: ovarios, trompas de

Falopio, Utero, vagina. En hombres: testiculos, pene, escroto, vesiculas seminales, prostata.
Secundarias

Son signos fisioldgicos de la madurez sexual que no involucran directamente a los 6rganos
reproductores. En mujeres: crecimiento de los senos, aparicion del vello pabico, vello axilar,
cambios en la voz, cambios en la piel, ensanchamiento y aumento de la profundidad de la
pelvis, presencia de la menstruacion. En hombres: vello pubico, vello axilar, vello facial,
cambios en lavoz, cambios en la piel, ensanchamiento de los hombros, presencia del semen.
(Cabrera, 2017)

La Menarquia

Es el signo més evidente de la madurez sexual de una nifia; es la primera menstruacion. La
menarquia se presenta casi al final de la secuencia del desarrollo femenino, se toma como
una sefial del paso de nifia a mujer, los primeros periodos menstruales no incluyen la
ovulacion; sin embargo, como en ocasiones la ovulacion y la concepcion se puede presentar
en otros primeros meses, las nifias que han comenzado a menstruar y si mantienen relaciones

sexuales pueden quedar embarazadas. (Cabrera,2017)
Las Diferencias Sexuales

Las diferencias sexuales en la forma del cuerpo también se acentan durante la adolescencia
temprana. Aungue las nifias tienen caderas mas anchas que los nifios, incluso desde la nifiez,
la diferencia se pronuncia mas al iniciarse la pubertad. Por el contrario, los muchachos
desarrollan huesos mas grandes y compactos, mas tejido muscular y hombro méas ancho. A
esto se debe, en parte, que los muchachos se vuelven mas fuertes que las muchachas durante
la adolescencia. Sin embargo, hay otras razones que implican la fuerza relativamente mayor
de los muchachos: en comparacién con su tamafio, tienen un corazén y unos pulmones mas
grandes, una mayor presion sistélica sanguinea, asi como una mayor capacidad para
transportar el oxigeno de su sangre y un menor ritmo cardiaco cuando se encuentran en
reposo. Quimicamente también son mas resistentes a la fatiga. (Ministerio de la Mujer y
Poblaciones Vulnerables, 2012)
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Diferencias y Maduracion Sexual

Aunque puede haber algunas variaciones individuales y perfectamente normales en la
secuencia de los acontecimientos que llevan a la madurez sexual en los adolescentes, lo
siguiente constituye el orden normal seguido por el desarrollo. Los testiculos y el escroto
empiezan a aumentar de tamafio. Comienza aparecer el vello pabico. El pene comienza
agrandarse (aproximadamente al mismo tiempo que se inicia el crecimiento repentino). La
voz se hace mas grave a medida que la laringe crece. Comienza a aparecer vello en las axilas
y en labio superior; aumenta la produccion de esperma y pueden presentarse emisiones
nocturnas (eyaculacion del semen durante del suefio). El vello pubico se pigmenta o la
préstata se agranda. Algunas caracteristicas normales de la maduracion sexual pueden dar
lugar a turbacién o a ansiedad en el muchacho adolescente. Durante el proceso del cambio
de su voz (que puede ser abrupto o gradual), la laringe (manzana o nuez de Adan) se agranda
y las cuerdas vocales duplican virtualmente su longitud, con el resultado de gue el tono de
voz del muchacho cae aproximadamente una octava de tono. Se necesitan al menos dos afios
para que el muchacho promedio adquiera un control total sobre este cambio, durante los
cambios repentinos desde un grave profundo hasta un chillido muy agudo. Es facil, aunque
inatil, que los adultos se burlen de esto. En todos los muchachos adolescentes aumenta el
tamario de la areola (area que rodea el pezon): en algunos (quiza de un veinte y un treinta
por ciento), también tiene lugar un notable crecimiento del busto, hacia la mitad de la
adolescencia, que por lo general desaparece en un afio. Este crecimiento puede provocar
cierta ansiedad en algunos jovenes acerca de su masculinidad, de manera que resulta
deseable explicarles que esto es normal y transitorio: no se van a volver muchachas. De
manera analoga, algunos muchachos pre-plberes pueden mostrar una tendencia de poseer
unas caderas redondeadas, las cuales pueden intensificar su ansiedad, pero, en circunstancias
normales, esto también desaparece después de iniciarse el crecimiento repentino. En la
mayoria de los casos, este conocimiento contribuye a impedir un sufrimiento potencial: un
poco de conocimiento es muy reconfortante. (Ministerio de la Mujer y Poblaciones
Vulnerables, 2012)

llustracion 2. Diferencias y Maduracion Sexual
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La Ereccion, La Eyaculacion y La Emision Nocturna

En los muchachos, la capacidad de ereccion del pene y de recibir estimulos genitales
placenteros existe desde la infancia, pero los impulsos sexuales se vuelven fuertes e
insistentes solo cuando la pubertad se inicia presentandose al aumento relacionado con los
niveles de testosterona (la hormona masculina). Las erecciones son més frecuentes y pueden
ser producidas por una amplia diversidad de estimulos, algunos de los cuales son
evidentemente sexuales en tanto que otros no. En realidad, el joven “habita un espacio vital
libidinizado, en el que casi cualquier cosa puede adquirir un significado sexual”. Los jovenes
pueden sentirse orgullosos de su capacidad de ereccion, como simbolo de su naciente
virilidad, pero su falta de control también puede ser una poderosa causa de ansiedad social
0 en efecto, hasta hace poco incluso religiosa. Pueden sentir el temor de bailar con una chica
o de tener que levantarse durante la clase, o aun de viajar en los transportes publicos. Pueden
no darse cuenta de que otros muchachos también muestran eta evidencia falta de control
algunos incluso creeran que la propia ereccion es en si una prueba de pecado. (Ministerio de

la Mujer y Poblaciones Vulnerables, 2012)

Todo esto parece componerse de la produccion y emision del fluido seminal en el joven: la
primera eyaculacion del adolescente puede ocurrir dentro del primer afio del inicio del
crecimiento repentino (cerca de los catorce afios, aungue se puede presentar desde los once
hasta -los diecisiete afios) como resultado de la masturbacion o emision nocturna (la
eyaculacion del fluido seminal durante el suefio, el llamado suefio hiUmedo) o por un orgasmo
espontaneo al despertar. El muchacho que se haya masturbado anteriormente,
experimentando sensaciones placenteras, pero sin eyacular, puede sorprenderse al tener su
primera eyaculacion de fluido seminal, preguntandose si sera perjudicial para la salud. Es
importante desvanecer esos temores mediante una informacion adecuada. No basta con
suponer que los muchachos tendran los conocimientos necesarios al iniciar su pubertad. Les
falta mucho para desterrar su ignorancia. (Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables,
2012)

Caracteristicas psicosociales del adolescente:

El adolescente pasa por la etapa del desarrollo del sentido de su identidad, aqui se menciona
tres aspectos importantes que son la identidad de grupo, la identidad individual, y la
identidad del rol sexual (Pérez M. , 2006), asi mismo existen otros elementos que forman

parte del desarrollo psicosocial del adolescente:
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Relaciones con los padres, la relacion padre-hijo evoluciona de una proteccién-dependencia
a otra de afecto mutuo e igualdad. EIl proceso de adquisicion de independencia acarrea con
frecuencia confusion y ambiguedad. Por una parte, se acepta a los adolescentes como pre
adultos, en proceso de maduracion, se les permiten los privilegios hasta ahora denegados y
se le dan cada vez més responsabilidades. Un ejemplo caracteristico de ello los constituye la
lucha entre los padres y los adolescentes acerca de la hora de llegar a casa por la noche.
(Aymerich, 2015).

Relaciones con los amigos, aunque la influencia paterna continda siendo las mas importante
en la vida del adolescente, en la mayoria de los casos los amigos asumen un papel mas
relevante durante este periodo que el que tuvieron en la infancia. Los adolescentes, por lo
general, son sociales, gregarios y tienen mentalidad de grupo. Por tanto, el grupo de amigos
influye de forma notable en la autoevaluacion de los jovenes y so conducta. Para ganar la
aceptacion del grupo, los adolescentes mas jovenes tienden a ajustarse por completo a él. El
colegio, como foco de vida social, es también importante desde el punto de vista psicologico
para los adolescentes, quienes por lo comun se distribuyen a una jerarquia social

relativamente predecible; saben a qué grupo pertenecen ellos y los demas. (Aymerich, 2015).

2.2.2 Sexualidad en los Adolescente

La sexualidad es una parte integral de nuestras vidas desde el nacimiento hasta la muerte.
Para los adolescentes, el hacerse cargo de su emergente sexualidad es parte del proceso
natural de transformacion en adulto. La sexualidad debe ser considerada dentro del contexto
del desarrollo-humano, no como un secreto a ser guardado por el silencio del adulto.
(Huapaya, 2014)

Dados los trascendentales cambios producidos y la orientacion tomada por las tareas
evolutivas, la adolescencia carga la consolidacion de la identificacion genérica y la
orientacion sexual. Las expresiones sexuales varian segin género, clase social, grupo
cultural de referencia, educacion, religiosidad y tipo de comunidad. Los adolescentes dan
sentido a las transformaciones de su cuerpo en dos formas: como via de procreacion y (lo
que les resulta mas importante) como via de disfrute sexual y atraccion fisica erética para
otras personas. Sus manifestaciones pueden clasificarse en fantasias y deseos, caricias,
atraccion y busqueda de pareja, y coito. (Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables,
2012)
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La mayoria de adolescentes vive su sexualidad con angustia, confusion, ambivalencia y
culpa, no solo por el desconcierto que sienten frente a los cambios que experimenta su cuerpo
y por la mayor intensidad de sus impulsos sexuales, sino sobre todo por la forma en que es

concebida la sexualidad. (Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables, 2012)
Dentro de la sexualidad en el adolescente nos mencionan dos puntos importantes.
Masturbacidn y relaciones sexuales

La masturbacidn es el prototipo de la actividad sexual solitaria, produce mas culpa, ansiedad
y miedo que ninguna otra actividad sexual. La masturbacion es comin en los adolescentes a
raiz de sus vivencias eroticas incrementadas, implica el uso de fantasia a menudo de origen
prohibido. Las ensefianzas religiosas, los mitos tradicionales, la ignorancia de los pares,
contribuyen a las creencias que la masturbacion no solo es pecaminosa sino también
peligrosa, creen que las consecuencias de la masturbacion van desde la locura hasta la muerte
prematura. El clinico debe de reiterar que no hay complicaciones médicas de la

masturbacion, que es tan normal el masturbarse como el no hacerlo. (Huapaya, 2014)

Aunque la mayoria de los nifios adolescentes ya se masturbaban desde antes de la llamada
“revolucion juvenil”, de la década de 1960 (y en realidad lo hacian desde el tiempo
inmemorial), hay ciertas pruebas de que en la actualidad la masturbacion entre los nifios esta
iniciandose a edades mas tempranas que en el pasado y que dicha actividad va acompafada
de menos ansiedad y sentimientos de culpa que antes. Entre los adolescentes, los datos
recientes indican un aumento significativo en la incidencia de la masturbacién en todas las
edades, entre los doce y los veinte afios. Sin embargo, generalmente las muchachas parecen
masturbarse o aceptan hacerlo, solo la mitad de nimero de veces que los muchachos. Es
interesante anotar que la masturbacion ocurre cerca de tres veces mas entre quienes tienen
experiencias de union sexual o se acarician hasta alcanzar el orgasmo, que entre quienes

carecen de dichas experiencias sexuales. (Huapaya, 2014)

Las caricias eroticas parecen haber aumentado un poco en las Ultimas décadas y tienden a
iniciarse a una edad mas temprana. Sin embargo, es posible que el cambio mas importante
haya ocurrido en la frecuencia de las caricias, en el grado de la intimidad de las técnicas
usadas, en la frecuencia con que llevan a la excitacion erotica o al orgasmo, y, ciertamente,
en la franqueza en lo relativo a dicha actividad. Las Relaciones sexuales en la adolescencia,
son uno de los aspectos de la sexualidad méas temidos por los adultos y también por los

propios adolescentes. En el caso de los adolescentes, porque van a tener que enfrentarse a
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una experiencia nueva rodeada de misterios y deseo, que esté relacionada con la imagen de

si mismol/a, la afirmacion de la identidad y el desarrollo personal. (Huapaya, 2014)

Sexualidad en el adolescente y doble moral, la vivencia de la sexualidad no es la misma
para hombres y mujeres reciben mensajes diferentes y opuestos a ese respecto. Mientras se
reprime la sexualidad en la puber y se le induce al recato y la mojigateria, se estimulan de
manera exacerbada las expresiones de sexualidad en el varon. Asi, en la adolescencia, el
chico que aun no ha tenido relaciones sexuales sera presionado por el grupo e incluso por su
padre para empezar a tenerlas, porque de otro modo se dudara de su virilidad. En el caso de
la mujer, los controles se intensifican para cuidar de manera falsa su integridad. Esta
integridad esta relacionada con el cuidado de la virginidad, cuando en realidad el honor de
una mujer esta vinculado a sus valores morales y no con la conservacion o no de la
virginidad. (Ministerio de salud, 2012)

Factores que contribuyen al desarrollo de la sexualidad en el adolescente.

Rol sexual: es como nos comportamos como varones y como mujeres, una expectativa del
rol sexual, que los nifios recogen muy temprano, es no actuar como si se fuera del otro sexo.
Tales calificaciones ejercen un efecto de restriccion sobre adolescentes varones, a quienes
se les desanima el explorar las inclinaciones que pueden tener hacia la danza, la masica, las

artes en general, actividades que a menudo se identifican como “femeninas”.

Las actitudes y los valores: uno de los aspectos mas influyentes de nuestra sexualidad
incluye nuestras actitudes y valores acerca del comportamiento sexual, el género y el rol
sexual. Como individuos tenemos nuestros propios sentimientos y creencias acerca de lo que
es apropiado que nosotros hagamos como varones 0 mujeres y nuestras propias actitudes
acerca de las diversas conductas sexuales. Cada uno de nosotros también proviene de una
familia con expectativas y valores. Los valores y actitudes tienen mayor influencia que
ningun otro factor. Supongamos que dos personas tienen una relacion sexual. Una piensa
que la copula es la expresion mas maravillosa y bella de amor; la otra piensa que es
degradante, repugnante y horrible. EI mismo acto, en el mismo momento, puede ser vivido
de manera enteramente diferente por los dos participantes. Su experiencia no se basa pues

en el acto mismo, sino en sus actitudes hacia el acto. (Banda,2012)

El comportamiento sexual, durante la adolescencia temprana, los jévenes han desarrollado
el sentimiento de quien y que los atrae. Contrariamente a las suposiciones populares, el darse

cuenta de esa situacion no implica automaticamente el tener relaciones sexuales. El
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comportamiento sexual puede ser una decision tanto de no hacer como de hacer algo,
incluyendo el beso, tomarse de las manos, masturbarse, y una gama completa de otros

comportamientos. (Banda, 2012)

Laidentidad sexual, corresponde al rotulo que nosotros mismos nos ponemaos segun nuestra
orientacion, este rotulo viene generalmente después de la aparicion de sentimientos internos
poderosos y de por lo menos algin comportamiento sexual. Este rotulo es muy complejo,
puesto que si uno se siente atraido sexualmente a personas del sexo opuesto y sus relaciones
sexuales son con el sexo opuesto, en nuestra cultura ese individuo recibe el rotulo de
heterosexual. Sia uno le atrae una persona del mismo sexo, a esa persona se le pone el rétulo
de homosexual. Cualquiera sea el caso, no es algo que ellos decidan conscientemente. Llega
un momento en que los jévenes toman conciencia de quien o que los atrae y/o excita. Ellos
se dan cuenta de que necesitan acercarse a alguien. La atraccion es impulsada por los
cambios hormonales que vienen con la pubertad. Es necesario destacar en los adolescentes

los tres componentes del desarrollo sexual: la orientacion, el comportamiento y la identidad.

Orientacion sexual: La orientacion es un componente de la sexualidad, que est4 basada en
los sentimientos persistentes de atraccion sexual y emocional hacia los varones 0 hacia las
mujeres, 0 hacia ambos sexos. La mayoria de los seres humanos desarrolla atraccion al sexo
opuesto, una proporcion mas pequefia hacia el mismo sexo y algunos hacia amhos sexos.
(Requejo, J. y Callata, L, 2011)

Emotividad, el adolescente oscila entre la madurez considerable y las conductas infantiles;
en un minuto pueden estar pletdricos y entusiastas y al minuto siguiente, deprimidos y
ensimismados. Impredecibles, pero esencialmente normales aparecen arranques de conducta
primitiva a medida que el adolescente pierde el control de los instintos. (Ministerio de Salud,
2012)

2.2.3 Los Adolescentes y El Sexo

De todos los acontecimientos del desarrollo de la adolescencia, el mas dramatico es el
aumento del impulso sexual, asi como de los sentimientos y pensamientos nuevos, y a
menudo misteriosos, que lo acompafian. Un obstaculo importante muy importante, tanto para

los muchachos como para las muchachas, en esta etapa de su vida, es la integracion exitosa
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de la sexualidad con otros aspectos del surgimiento del sentido del si mismo, sin tener que
pasar por demasiados conflictos y ansiedad. Esta tarea es muy dificil de dominar en la
sociedad contemporanea, con sus papeles sexuales cambiantes y su peculiar mescla de
tolerancia y mojigateria. Al menos en los inicios de la adolescencia, el problema puede ser
mayor para los muchachos que para las muchachas. Por razones que no comprendemos del
todo, aunque probablemente estén en juego los factores fisioldgicos (incluyendo los
hormonales) y psicoldgicos, los adolescentes estan mas conscientes de sus impulsos
especificos sexuales en comparacion con las adolescentes y les es mas dificil negarlos. El
impulso sexual, entre las jovencitas, puede ser mas difuso y ambiguo y puede estar
interrelacionado con otras necesidades como el amor la autoestima, la confianza y el afecto.
Negar temporalmente y en forma limitada el impulso sexual puede ser mas fécil para la
mayoria de las muchachas que para los muchachos, ademas de que “incluso, puede ser una
adaptacion por demas comoda”. Desde luego, hay excepciones. Cierta minoria puede
encontrarse tan preocupada por el sexo, y puede tener una motivacion tan grande por

encontrar el desahogo sexual como los muchachos. (Gomez, 2012)

2.2.4 Salud Sexual

Es un estado de bienestar fisico, emocional, mental y social relacionado con la sexualidad;
no es meramente la ausencia de enfermedad, disfuncion o debilidad. La salud sexual requiere
un acercamiento positivo y respetuoso hacia la sexualidad y las relaciones sexuales, asi como
la posibilidad de obtener placer y experiencias sexuales seguras, libres-de coercion,

discriminacion y violencia. (Organizacion Mundial de la salud, 2012)

Para que la salud sexual se logre y se mantenga los derechos sexuales de todas las personas
deben ser respetados, protegidos y cumplidos. En cuanto a la salud reproductiva, también es
un estado de completo bienestar fisico, mental y social en todos los asuntos relacionados con
el sistema reproductivo y sus funciones y procesos. Ambos conceptos se complementan
convirtiéndose en los componentes fundamentales de la salud de las mujeres y de los varones

durante toda su existencia. (Organizacion Mundial de la salud, 2012)

Toda evolucion bioldgica, maduracion psicoldgica y desarrollo social de las personas esta
asociada intimamente al grado de bienestar sexual y al grado de satisfaccion sobre la
capacidad reproductiva de uno(a) mismo(a). Aun asi, el momento mas relevante para el

reconocimiento de la sexualidad, para el aprendizaje del cuerpo y, con mucha frecuencia,

31



para la toma de decisiones sobre las potencialidades reproductivas, es el tiempo de la
adolescencia. Se reconoce que la situacion de la salud sexual y reproductiva de los y las
adolescentes esta intimamente asociada con los niveles de pobreza, por lo que es posible
identificar en los aspectos educativos e institucionales los elementos que contribuyen a un
cambio favorable en sus cuidados. Esto expone el papel fundamental que representa y
desarrolla la educacion sexual, y la que debe propiciarse en todos los medios de socializacién

con los que el adolescente se relaciona dia a dia. (Organizacion Mundial de la salud, 2012)

2.2.5. La relacion del Conocimientos, Actitudes y Comunicacion Familiar

Los adolescentes necesitan construir conocimientos que les permitan dar respuestas mas
adecuadas ante-las circunstancias que les presenta su sexualidad, para lo cual necesitan
disponer de una informacion apropiada para su elaboracion. La informacion sobre
sexualidad que el adolescente posee es el bagaje con el que tendrd que sobrellevar este
periodo de profunda transformacion, cambios que actian entre los agentes de socializacion,
y los cuales se convierten en las fuentes principales de donde obtendra datos. La familia es
el primer agente en el tiempo, donde la comunicacién es una de las formas de interaccién
que se desarrolla dentro de ella; de acuerdo al ciclo vital familiar, empieza de forma
armoniosa durante la infancia, pero al llegar la adolescencia sufre cambios al igual que se
caracteriza esta etapa, variando la frecuencia y el contenido de la comunicacion entre padres
e hijos adolescentes. Ya no son tantas conversaciones como se daban durante la infancia, se
platica menos de sus relaciones y actividades diarias y conviven poco tiempo. (Zubarew,
2011)

Como la informacion empieza a disminuir y los conocimientos adquiridos hasta ese
momento por los adolescentes son insuficientes, toman decisiones inadecuadas en su
sexualidad. (Zubarew, 2011)

Se ha demostrado que en los adolescentes hay interés por conocer mas sobre las infecciones

de transmisién sexual, y temas como el aborto, planificacion familiar, fisiologia humana,
salud reproductiva, tienen un fuerte impacto sobre el desarrollo de la sexualidad en los
adolescentes; pero a menudo la informacion esta desvirtuada, por lo que lleva al joven a
estereotipar situaciones e infravalorar matices individuales. La comunicacion familiar es un
factor de calidad que garantiza la eficacia en la educacion, pues los padres son los primeros
y con frecuencia los mejores maestros de los jovenes. (Zubarew, 2011)
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Los adolescentes cuyos padres les han hablado sobre la sexualidad desde temprana edad,
les han transmitido actitudes saludables, suelen esperar mas tiempo para iniciar sus
actividades sexuales. Evidentemente, los adolescentes sienten necesidad de que se les ayude
mas en su sexualidad en vias de desarrollo especialmente de sus padres. Cabe resaltar que
sin informacion es imposible cambiar actitudes. La 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. Las actitudes son muy importantes cuando se trata de temas,
personas 0 conductas que socialmente son polémicos y nos afectan mas cuando estamos
personalmente implicados. Esto se observa frecuentemente con los temas de sexualidad, el
cual es dificil de ensefiar, pues se tiene que basar en ejemplos practicos, con demostraciones
de situaciones reales, simulaciones; cuyo resultado es el comportamiento final. Al
determinar la actitud se puede inferir el ajuste o desajuste del comportamiento. Dentro de
este marco, la actitud de los adolescentes hacia la sexualidad, en especial al inicio de las
relaciones sexuales varia segun el nivel cultural, las creencias religiosas, las relaciones
afectivas con los padres y la edad de los adolescentes. Por lo que el nivel cultural propio y
de los padres parece que tiene como efecto el acercar los modelos de conducta de los y las
adolescentes. (Muchcco, 2012).

Toda actitud depende de tres componentes:

e El componente cognoscitivo formado por las percepciones y creencias hacia un objeto,
asi como por la informacion que se tiene sobre un objeto No se puede generar actitudes
si no existe informacion o no se conoce del objeto.

e Componente afectivo basado en los sentimientos evaluativos de agrado o desagrado
hacia el objeto. Es el componente mas caracteristico de las actitudes.

e Componente conductual, es la tendencia a reaccionar hacia los objetos de una

determinada manera. Es el componente activo de la actitud.

2.2.6. La Educacion Sexual. (Ministerio de Salud, 2017).
La educacion sexual estd disefiada para ayudar a los jovenes a sumar informacion,
herramientas y motivacion para la toma de decisiones saludables sobre el sexo y la
sexualidad por el resto de sus vidas, la educacion sexual es un proceso que dura toda la vida.
En funcion de la etapa de desarrollo existen distintos grados de interés. La educacion sexual

en la familia no se limita a explicar como vienen los nifios. Debe mostrar como adquirir
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informacion, formar actitudes y valores sobre la identidad, las relaciones, la intimidad.
Incluye el desarrollo sexual, la salud reproductiva, las relaciones interpersonales, el afecto,
la intimidad, la imagen corporal y el género. La educacion sexual concierne a las

dimensiones bioldgicas, psicoldgicas y socio-culturales.

Varios estudios demuestran que los nifios y jovenes que tienen confianza con sus padres y
madres a la hora de hablar sobre sexo la obtienen porque confian en la comunicacion en
general. Esta se ha adquirido porque se ha hablado de forma abierta de todos los temas que
han surgido y porque se ha escuchado a lo largo del tiempo los puntos de vista de los
diferentes miembros de la familia. Esta buena comunicacion se ha demostrado como el arma
mas eficaz para evitar comportamientos de riesgo en relacion con el sexo, incluso los datos
demuestran que la iniciacion es mas tardia y desde una perspectiva mas segura y libre.
(Consumer, 2018)

2.2.7. Comunicacion Familiar y El Sexo

Un mayor numero de los adolescentes virgenes, respecto de los no virgenes, sienten “mucho
respeto” por las ideas y opiniones de sus padres, se sienten unidos a ellos y éstos, ademas les
hacen sentir su carifio, creen que estos comprenden lo que quieren de la vida y descubren
que es relativamente facil comunicarse con ellos. Por el contrario, casi tres veces mas
adolescentes no virgenes que virgenes concuerdan en la expresion: “ya abandoné la
esperanza de llevarme bien con mis padres”. Comparados con los padres de los no virgenes,
los de los adolescentes virgenes pueden haber hablado més con sus hijos acerca del tema
como la masturbacion, el control de la natalidad, las enfermedades venéreas y. las relaciones
sexuales. Estos resultados se reflejan en una investigacion de jovenes de secundaria, en los
estados unidos, donde se descubrid que el grado de influencia de la madre se relaciona con
las cantidades de afecto materno que manifestaba. En otras palabras, los jovenes tienes mas
probabilidades de satisfacer las expectativas de los padres cuando su propia relacién con

estos es Util y amorosa. (Consumer, 2018)

2.2.8. Comunicacion Familiar

La comunicacién es considerada critica para “facilitar el movimiento” en estas dos
dimensiones de manera que una comunicacion positiva favorece un grado moderado de
cohesién con flexibilidad al cambio, mientras que la comunicacion negativa inhibe la
habilidad del sistema para cambiar. La comunicacion familiar en el modelo de Olson se

encuentran la empatia y escucha activa por parte del receptor, las habilidades del emisor, la
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libertad de expresion o autorrevelacion, la claridad de la expresion, la continuidad de la

comunicacién, asi como el respeto y la consideracion. (Luna, 2014)

Desde esta perspectiva, en 1982 Barnes y Olson desarrollaron la Escala de Comunicacion

Padres-Adolescentes, un cuestionario de 20 reactivos que informa sobre los patrones de

comunicacion familiar entre padres e hijos adolescentes con base en dos dimensiones, una

que mide el grado de apertura en la comunicacién y otra que evalta el alcance de los

problemas de comunicacion familiar (Luna, 2014), la apertura significa una comunicacién

positiva basada en la libertad, el intercambio de informacion y la comprensién; en cambio,

los problemas refieren a una comunicacion poco eficaz, excesivamente critica 0 negativa

que traduce como resistencia a compartir informacion y falta de comprension. (Estévez, E.,

Herrero, J., y Musitu, G., 2005)

Se diferencia dos tipos de familias:

a) Familias altas en comunicacion familiar, caracterizadas por una comunicacion
abierta y por la ausencia de problemas de comunicacion, y

b) Familias bajas en comunicacion familiar, caracterizadas por escasa apertura y

presencia de problemas en la comunicacion.

Tipologia de comunicacion familiar:
e Comunicacion optima, alta en apertura y baja en problemas;
e Comunicacion dificil, alta en problemas y baja en apertura; v,
e Comunicacion promedio, que incluia al resto de los estilos de comunicacion no

incluidos en esos extremos.

La escala de Comunicacion Padres-Adolescentes muestra tres factores para la comunicacion

con el padre y con la madre:

Comunicacion abierta donde quedaron incluidos reactivos que
hacen referencia a la empatia (“puede saber como me siento sin
preguntarmelo”), a la escucha activa (“intenta comprender mi
punto de vista”), a la autorrevelacion (“puedo expresarle mis
verdaderos sentimientos”), entre otras, que remiten a la nocion de
una comunicacion libre, con intercambio de informacion vy
comprension. (Estévez, E., Herrero, J., y Musitu, G., 2005)
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Comunicacion ofensiva donde quedaron incluidos reactivos que
hacen referencia a falta de respeto y consideracion (“Me dice
cosas que me hacen dafio”, “cuando estoy enfadado le hablo mal”,
“Intenta ofenderme cuando se enfada conmigo”, entre otros)
(Estévez, E., Herrero, J., y Musitu, G., 2005)

Comunicacion evitativa donde quedaron incluidos reactivos que
revelan resistencia a compartir informacién y falta de
comprension (por ejemplo, “no me atrevo a pedirle lo que quiero
o deseo”, “hay temas de los que prefiero no hablarle”, “no creo
que pueda decirle como me siento realmente en determinadas

situaciones”). (Estévez, E., Herrero, J., y Musitu, G., 2005)

La comunicacion positiva entre padres e hijos se caracteriza por ser abierta, fluida, empatica
y respetuosa con los diferentes puntos de vista de los participantes. Sin embargo, existen
factores que alteran las formas de comunicacion familiar (Jiménez, T.; Murgui, S; Estévez,
E. y Musitu, G., 2007). Por ejemplo, en un estudio realizado por (Garcés, M., y Palacio, J.,
2010) en barrios con condiciones socioecondmicas desfavorables en Colombia, se encontrd
que existen cuatro aspectos que obstaculizan el desarrollo funcional de la comunicacion y
las relaciones familiares: la separacion de los padres, el maltrato psicolégico y fisico, la crisis
econdmica y el consumo de drogas. En este estudio se pone en evidencia que los factores de

privacion econdmica alteran las formas de comunicacion familiar con los hijos.

La comunicacién positiva favorece la aceptacion social de los hijos y, por tanto, su ajuste
escolar este tipo de comunicacién constituye un importante recurso que predice el ajuste del
adolescente en la escuela, potencia la autoestima social y actia como obstructor de
comportamientos violentos. Los jovenes provenientes de hogares con problemas de
comunicacién familiar tienden a ser rechazados por su grupo de iguales y también participan
con una mayor frecuencia en conductas violentas en la escuela, como agresores y como
victimas (Garcés, M., y Palacio, J., 2010)

Es comun encontrar una relacion interdependiente entre comunicacion, cercania emocional,
expresividad, cohesion, y baja conflictividad en el clima familiar, cuando los adolescentes
perciben cercania emocional de sus padres tienden a comunicarse de manera mas abierta con
ellos. Por el contrario, el distanciamiento emocional de los adolescentes y sus padres puede

distorsionar, debilitar o disminuir la comunicacion, teniendo como consecuencia un mayor
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distanciamiento afectivo. En esta medida, la comunicacion facilita la confianza y ahorra
esfuerzos de vigilancia y supervision. (Jiménez, T.; Murgui, S; Estévez, E. y Musitu, G.,
2007).

El sexo y la edad de los padres y de los adolescentes son factores que influyen en la
comunicacion y en general en las relaciones entre padres e hijos. Los resultados de las
investigaciones hacen una clara distincion entre las relaciones con el padre y con la madre;
sobre todo respecto a los asuntos de los que hablan, al tiempo que pasan juntos y al tono que
adoptan en las discusiones. En general, las madres son descritas, respecto a los padres, como
mas abiertas para escuchar los problemas y para ayudar a aclarar los sentimientos de los
hijos encontraron que la'madre, no el padre, es quien desarrolla con mayor fuerza canales de
comunicacion afectiva y reguladora con los hijos. (Parra,A.; Oliva, A., 2002), la relacion
entre madre e hijos adolescentes es mas frecuente e intima, pero al mismo tiempo mas
conflictiva. En todo caso, los problemas de comunicacién con la madre parecen incidir en el
desarrollo de una autopercepcion negativa del hijo respecto de su contexto familiar y social,
un mayor malestar psicoldgico, sentimientos de estrés, ansiedad o sintomatologia depresiva.
(Jiménez, T.; Murgui, S; Estévez, E. y Musitu, G., 2007)

Las hijas adolescentes son quienes suelen marcar la diferencia entre la comunicacion con el
padre y la madre. Estas perciben la comunicacion con la madre como més abierta y positiva;
también manifiestan tener mas conflictos con ella que con el padre. Los hijos hombres, por
el contrario, son menos abiertos para hablar de sus asuntos y no hacen muchas
diferenciaciones entre los dos progenitores en aquello que le dicen al uno o al otro, aunque
si los diferencian a la hora de pedir ayuda y consejo. Pese a la importancia de la
comunicacién con la madre, la positiva comunicacion con el padre también presenta una
estrecha relacion con el ajuste psicosocial de los hijos, por ejemplo, constituye un factor
protector de la expresion de comportamientos delictivos ((Jiménez, T.; Murgui, S; Estévez,
E. y Musitu, G., 2007)

En relacion con la edad, la apertura en la comunicacion parece disminuir conforme aumenta
la edad del hijo adolescente. Esto evidencia un proceso de distanciamiento entre padres e
hijos que se relaciona con la busqueda de independencia y la configuracion de una red de
apoyo extrafamiliar en la adolescencia. Se encuentran, sin embargo, resultados
contradictorios que sostienen, de un lado, que la edad no necesariamente se encuentra
vinculada con el incremento de problemas de comunicacion, se han observado que si se
generan mayores problemas en la comunicacion en funcion de la edad de los hijos. Lo

anterior puede explicarse por el cambio en las estrategias que utilizan los padres para
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responder a las nuevas demandas de los hijos. Al respecto, (Estévez, E., Herrero, J., y Musitu,
G., 2005) evidencio que la coercion y la negligencia estan asociadas con la presencia de
problemas de comunicacion en la adolescencia.

la relacion entre cohesion familiar y competencia psicosocial del adolescente basandose en
los aspectos de la comunicacion familiar que parecen reforzarla. Se han desarrollado un
modelo del proceso de individuacién y se refirieron a éste como una propiedad de las
relaciones intrafamiliares que se caracteriza por la interdependencia entre individualidad y
cohesién de los miembros. En este sentido, consideran que la autonomia no supone una
separacion de los padres sino un proceso en el que debe mantenerse un equilibrio e
interdependencia entre la individualidad del adolescente y su cohesion con los otros
miembros de la familia.

La cohesion familiar como una dimension con dos extremos: el aglutinamiento (que implica
un alto grado de cohesion, en la que los miembros de la familia actdan y piensan todos del
mismo modo) y el desligamiento (que significa un bajo grado de cohesion, en el que los
miembros son ampliamente independientes y tienen poca influencia los unos sobre los otros),
las relaciones individualizadas son aquellas que muestran un equilibrio entre individualidad

y cohesion.

2.2.9. Normatividad para la atencién del adolescente. (Ministerio de Salud, 2012)

La presente norma tiene por finalidad lograr la implementacion de la atencién integral de la
salud de los/las adolescentes con los enfoques de respeto a los derechos, equidad de género
e interculturalidad, en los establecimientos de salud publicas y privadas contribuyendo a su
desarrollo y bienestar. La promocion de salud segln el Ministerio de Salud (MINSA) se
incorpora en todas las etapas de vida, siendo una de ellas la adolescencia. Dentro de la
promocion de la salud del adolescente el Ministerio de Salud (MINSA), ha dado los
lineamientos para la promocién de la salud sexual y reproductiva de dicho grupo etario.

La atencidn integral de salud del adolescente se inicia, en el primer contacto con el
adolescente; ésta puede ser dentro del establecimiento de salud cuando acude por algin
motivo de consulta (demanda espontanea o referencia), o cuando es captado, ya sea dentro
del establecimiento de salud o fuera de él; en el primer caso, el adolescente puede ser
acompanante de otro usuario o haber concurrido al establecimiento por otro motivo; en el
segundo caso el adolescente puede ser captado en espacios donde ellos y ellas permanecen
habitualmente (centro educativo, club, barrio, comunidad, etc.). La atencion integral

comprende: la atencion del motivo de consulta (cuando exista), evaluacion integral,
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elaboracion del plan de atencion integral individualizado y ejecucion y seguimiento del plan

de atencion integral.

De acuerdo a la Norma Técnica para la atencion integral de salud en la etapa de vida
adolescente, los servicios se pueden organizar dentro del establecimiento de salud

(intramural) o fuera del (extramural).

Intramurales: Se refiere a la organizacion de servicios dentro de los establecimientos de

salud que pertenecen a la red de salud del MINSA. Estos pueden ser:

Servicios en Ambientes Exclusivos: Cuando se cuenta con ambientes usados
solamente para la atencion al adolescente. Estos pueden contar con una gama de
servicios, como: atencion clinica, talleres formativos, actividades socioculturales y
consejeria en el marco de principios de confidencialidad y privacidad, ofrecidos de
acuerdo a las necesidades de las y los adolescentes. Generalmente, tienen puerta de
entrada directa o puerta a la calle, haciéndolos mas accesibles a las y los adolescentes

que los visitan.

Servicios en Horarios Diferenciados: Cuando no se cuenta con espacios exclusivos
y éstos son multifuncionales, se establecen horarios de funcionamiento diferenciado
para la atencion del adolescente, considerando que éstos no interfieran con las
actividades académicas y/o laborales de los potenciales usuarios. Es imprescindible
que los horarios de atencion se encuentren publicados en lugares estratégicos. EI no
contar con espacio exclusivo no es impedimento para la provision de una atencion
integral de salud cuando las otras condiciones (personal capacitado, materiales, etc.)
estan dadas.
Extra murales: La Norma técnica establece que la organizacion de los servicios abarca
también a aquellos que pueden desarrollarse en otros espacios donde se encuentran las y los
adolescentes. En este caso tenemos:
Servicios Mdviles para la Atencion Integral: Cuando los servicios de atencion se
trasladan a los espacios donde se encuentran las y los adolescentes, es decir “los
servicios van donde las y los adolescentes estan”.
Servicios en Instituciones Educativas: Los servicios se organizan en coordinacion
salud-educacion, en los centros educativos, institutos o universidades. Los llamados

“espacios de escucha”, son una muestra de este tipo de servicios.
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2.3 Bases filoséficas

Se sustenta en la teoria del desarrollo y construccion de la identidad en la etapa de la
adolescencia, que asocia el concepto de identidad en sus origenes con las investigaciones
realizadas por (Erikson, 1968) a fines de los afios sesenta desde el campo de la psicologia
del desarrollo a partir de la categorizacion de las etapas de desarrollo psicosocial y cuatro
categorias principales para describir el proceso de consolidacion de una identidad auténoma
e independiente en un adolescente. Estas cuatro categorias son: a) identidad cerrada, b)
identidad difusa, c) identidad en moratoriay, d) identidad lograda. (Echeverria, 2001).

El nifio pequefio funciona a través de los valores y consignas que recibe de sus padres y
aunque a veces cuestiona dichos valores, en la mayoria de los casos obedece porque esta
acostumbrado a que los padres, que cuentan con mas experiencia que €l'y que quieren lo
mejor para su bienestar, el nifio pequefio asume sin cuestionar que saben lo que estan
haciendo.  Sin embargo, alrededor de los trece afios, y debido en parte a los cambios
cualitativos en el desarrollo de su pensamiento y a su creciente necesidad de diferenciacion
como individuo, asi como la mayor importancia que adquieren las opiniones de su grupo de
pares en esta etapa del desarrollo, comienza a cuestionar, y conforme va creciendo y sus
necesidades de autonomia se van perfilando, los cuestionamientos se van haciendo. mas
incisivos y bien argumentados. Los nifios expuestos desde pequefios al espacio de la
comunidad de dialogo filos6fico van a ir adquiriendo las herramientas y desarrollando las
estrategias necesarias para discutir y dialogar con sus padres de forma razonada. Cuando
existe receptividad para este tipo de intercambio en la familia, la transicién de la nifiez a la
adolescencia se va a ver favorecida por un ambiente de comunicacion indispensable para
llegar a acuerdos en situaciones dificiles donde el nifio comienza a demandar mas autonomia
e iniciativa propia. Esta es la etapa de transicion entre una identidad cerrada, normal en un
nifio pequefio, hacia una identidad en moratorio que se caracteriza por una serie de
cuestionamientos y dudas acerca de los valores inculcados desde el seno familiar y el
contexto social inmediato. (Echeverria, 2001).

La identidad moratoria es una etapa de crisis constructiva, de bldsqueda por encontrar un
camino construido por uno mismo con el acompafiamiento de adultos significativos en
nuestra vida, pero sin la imposicion de los valores y consignas de la nifiez para finalmente
alcanzar una identidad lograda. La identidad lograda implica el despliegue por parte de la

persona de un pensamiento critico y autbnomo. En muchos sectores de la sociedad hay cierta
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reticencia hacia la idea de que al adolescente hemos de ayudarle a desarrollar el pensamiento
critico para que se convierta en un pensador autbnomo.

Se entiende por pensadores auténomos aquellos que

piensan por si mismos, que no siguen a ciegas aquello que

otros dicen o hacen, sino que realizan sus propios juicios

sobre los sucesos, forman su propia concepcion del mundo

y construyen sus propias concepciones sobre la clase de

personas que quieren ser y el tipo de mundo en el que

quieren vivir (Lipman, 1998)

Este acercamiento ayudard al adolescente a adquirir las herramientas necesarias para ir
acercandose a la conformacion de una identidad lograda y a dejar gradualmente la
comodidad de una identidad cerrada que en el adulto joven se puede ir convirtiendo en una
vision dogmatica y ajena a su realizacion como una persona con sus propias metas y valores.
La identidad cerrada se manifiesta cuando la persona esta segura de lo que quiere, de los
valores que expresa como suyos, pero en realidad solo esta reflejando ideas que ha tomado
sin previa reflexion de figuras de autoridad significativas para ella. (Waterman, 1985)

La categoria de identidad difusa identifica al adolescente que se niega a formar su propia
identidad y detiene la consecucion de sus tareas de desarrollo. Se asocia por lo general y en
la mayoria de los casos con una familia desintegrada en donde solo existe uno de los padres,
0 puede haber alcoholismo, abuso fisico, sexual o emocional, desempleo o abandono. Otra
caracteristica de la familia del adolescente con identidad difusa es que es impredecible en lo
que respecta al establecimiento de normas y limites. Lo que un dia le prohiben, el otro dia
esta bien y lo que siempre le permitian de pronto este mal. (Echeverria, 2001).

No sabe a qué atenerse y-no cuenta con un asidero firme en cuanto a modelos pro-sociales
para ir consolidando e identificando sus propios valores. Los que trabajamos en contextos
educativos con adolescentes podemos verlo en aquellos que comienzan a descuidar su
arreglo personal, a faltar a clases y a perder el interés por todo lo que tiene que ver con
responsabilidades propias de esta edad. En muchos casos hay psicopatologia que toma la
forma de depresion. El adolescente que no se levanta de su cama y se la pasa viendo
television y escuchando musica puede tener una identidad difusa. (Echeverria, 2001). El
suicidio o intento de suicidio adolescente siempre va precedido de una identidad difusa.
Cuando tratamos de contactar a los padres para que nos apoyen es por lograr muy dificil

conseguirlo y en los casos en que se logra hablar con uno de ellos nos damos cuenta por las
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situaciones cadticas, dificiles y conflictivas que presentan del origen de muchos de los
problemas del adolescente. (Waterman, 1985), los adolescentes son facilmente
influenciables por su grupo de pares especialmente para actividades que los ponen en riesgo.
Comprar drogas o robarse un auto serian dos ejemplos de estas actividades. Tienen una
autoestima baja por lo que se atreven a hacer cosas para quedar bien con los amigos, aunque
estos sepan que los estan utilizando y no los aprecien de manera sincera. Son adolescentes
que viven en un eterno presente y en busqueda de experiencias inmediatas de placer. Lo que
pase mafiana, en un mes o en un afio parece no ser de importancia para ellos. (Echeverria,
2001).
En cuanto a los roles sexuales, una identidad cerrada es aquélla que determina lo que debe
ser en esta area de desarrollo y que es obedecido sin cuestionar, y sin reflexionar acerca de
opciones alternativas. Muchos padres de familia imponen patrones de género desde que los
nifios son muy pequeios. Cuantas veces hemos escuchado: “Los nifios no lloran”. “Tu no
puedes jugar con mufiecas, €so es para nifias.” “Las nifias no juegan con carritos o soldados,
vente a donde estdn las mufiecas.” Incluso las tiendas de juguetes facilitan este
adoctrinamiento a los padres acomodando en secciones diferentes lo de “nifios” y lo de
“nifias”. El dafio provocado se manifiesta posteriormente y lo identificamos en comentarios
como: “Mi esposo no expresa sus emociones” “No me ayuda para nada con las labores de la
casa y con los ninos”, etc. (Mussen, Conger y Kagan, 1979).
Los cambios fisicos, hormonales y cognitivos que se producen en la adolescencia van a
propiciar una exploracion abierta en el area de los roles sexuales y de la orientacion sexual.
La decision que finalmente tome el adolescente en cuanto al tipo de persona con la que quiere
compartir sus emociones en el area sexual se va a ver enriquecida por las discusiones que
acerca de este tema surgen en la comunidad. Las opciones de género-que adopte la persona
necesitan ser respetadas y comprendidas siempre y cuando estas sean tomadas después de
una cuidadosa reflexién interior y con una toma de conciencia de las implicaciones que tiene
el adoptar una orientacion sexual minoritaria dentro de nuestra sociedad. La capacidad para
elegir con libertad y de manera responsable nuestras opciones de vida es uno de los
elementos que se ven favorecidos por los procesos desencadenados dentro de una comunidad
de dialogo filoséfico. La comunidad de dialogo filosofico, propone loa objetivos de filosofia
para adolescentes:

e Eldesarrollo de habilidades de pensamiento.

e La construccion, definicion y desarrollo de conceptos.

e Laexploracién y consolidacién de sus propios valores.
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Las habilidades de pensamiento han sido ampliamente identificadas por diversos programas
que tienen como objetivo su desarrollo. Entre ellas se cuenta la capacidad para ofrecer
razones, dar ejemplos, identificar presuposiciones subyacentes, analizar alternativas,
predecir consecuencias, realizar inferencias inductivas y deductivas, etc. Todas estas
habilidades de pensamiento se van practicando al dialogar dentro del grupo de pares
alrededor de temas que son significativos y relevantes para la vida de los adolescentes. El
adolescente ofrece ejemplos y da razones para fundamentar sus ideas y sus puntos de vista.
Cuando hay desacuerdos se ve obligado a analizar la evidencia que algin compafiero le
presenta en la forma de un contra ejemplo y a transformar su manera de ver las cosas a la luz
de razones convincentes o a buscar nuevas formas de sustentar lo que piensa.

“La vision sacial del pensamiento critico.... no erradica el papel del individuo,

sino que lo sitta en el amplio horizonte de la multiplicidad de perspectivas”.

(Lipman, 1998)

Es importante mencionar que la capacidad de escucha es otra habilidad indispensable para
el desarrollo del pensamiento y de destrezas para la construccion de argumentos que
defiendan las creencias, opiniones y valores. Esta capacidad para escuchar lo que el otro me
dice, para tratar de entender al que me interpela, es algo que se va desarrollando
gradualmente en la comunidad de dialogo y que el adolescente aprende a apreciar como una
caracteristica muy importante en sus comparieros y en si mismo.

La actitud de escucha y comprension favorece la construccion social del conocimiento es
una dimension caracteristica de este tipo de espacio. La zona de desarrollo proximo o
potencial de la que sustenta Vigotsky (Vielma, E. y Salas, M. , 2000), se va ampliando
gradualmente con la ayuda de unos y otros en este ir y venir de ideas y argumentos
disciplinados por el respeto y la l6gica. Las contradicciones se identifican y se resuelven, las
inferencias deben estar bien fundamentadas y se busca la validez del pensamiento hipotético
y deductivo. Esta actitud no implica que no se den situaciones de competencia, a veces la
emocion por defender las ideas propias le da una dimension necesaria de motivacion y
dinamismo al dialogo. Pero al final es la actitud de estar construyendo algo juntos la que
prevalece. La clarificacion y desarrollo de conceptos, esta se da de manera natural durante
el intercambio en el dialogo. Y es aqui donde los conceptos filosoficos juegan un papel
fundamental. Al contextualizar, ejemplificar y aplicar a la realidad los conceptos discutidos,

el adolescente los va puliendo y afinando al mismo tiempo que le va dando sentido a su
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propia experiencia. La construccion paulatina de un proyecto personal y social son uno de
los productos mas importantes del trabajo en la comunidad de dialogo filoséfico. Conceptos
como la amistad, la justicia, las relaciones, la belleza, la reciprocidad, el respeto, el bien, la
muerte, el destino, los derechos de las personas, de los animales, de la naturaleza, la verdad,
son conceptos que surgen a lo largo del curriculum de filosofia para nifios desde pre escolar
hasta las novelas dedicadas a adolescentes de 18 afios. Son conceptos también que en la
adolescencia cobran un significado muy especial al poder ser trabajados y discutidos con los
elementos de una creciente capacidad de abstraccion y reflexion acerca de uno mismo, el
mundo que nos rodea y el papel que jugamos y queremos jugar en él. ;Quién soy?, ;Qué
quiero?, ¢Hacia donde voy?, son solo algunas preguntas que el adolescente se hace y que
tienen como resultado la toma de una serie de decisiones acerca de sus tareas de desarrollo
que van a ser determinantes para el resto de su vida. El hacerse estas preguntas lo coloca en
una identidad en moratorio, el ir encontrando posibles respuestas lo acerca a una identidad
lograda. La comunidad de didlogo filosofico propicia la construccion de significados
alrededor de estas preguntas y ayuda en la interaccion con sus pares a ir dandoles respuesta.
Los conceptos filosoficos son los Gnicos que se prestan para lograr este cometido por las
caracteristicas que los definen. Son abiertos y dificiles de definir con claridad, son
controversiales y relevantes para la experiencia de todo ser humano y no tienen una edad
determinada en la cual pierdan su importancia. EIl proceso de didlogo desencadenado
alrededor de conceptos abiertos y controversiales obliga al adolescente a ejercitar y pulir sus
habilidades de razonamiento al mismo tiempo que va consolidando después de una
cuidadosa reflexion los valores que le van a servir de guia para su comportamiento como
individuo y como integrante de un grupo social.

El proyecto personal y social que se va construyendo dentro de la comunidad de dialogo
filosdfico responde a dos preguntas fundamentales que en la adolescencia adquieren mas
intensidad: ¢Qué tipo de persona quiero ser? Y ¢En qué tipo de mundo quiero vivir? Dentro
de las discusiones de los conceptos filoséficos que surgen de manera continua, la dimensién
ética, en cuanto a la identificacion y consolidacion valoral, exige del adolescente la
conciencia de la necesidad de congruencia entre el pensar, decir y hacer. El concepto de
democracia manejado por filosofia para nifios enriquece esta dimension ética al enfatizar la
necesidad de tolerancia hacia la diferencia, igualdad de derechos, respeto a las decisiones
mayoritarias, pero respeto también a los derechos de las minorias. Cuando estas dos Ultimas

caracteristicas se topan frente a frente el didlogo se convierte en el vehiculo a través del cual
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se dirimen las diferencias y se llega a compromisos en donde cada quién sacrifica un poco
de su posicion original para llegar a acuerdos que no dafien a las partes involucradas.
En lo filoséfico el ser humilde quiere decir que debo dejar mis convicciones acerca de lo
que se esté discutiendo en suspenso. Suspender el juicio de manera provisional para dejar
que los otros crezcan. No imponer mi manera de pensar como la mejor o la mas adecuada
aprovechando mi posicion de autoridad. (Benjamin, 1990)
Los cambios cognoscitivos cualitativos y cuantitativos que se dan entre los 13 y los 18 afios,
y de manera especial entre los 14 y los 16, y las decisiones de vida que confrontan al
adolescente durante esta etapa, hacen de la comunidad de dialogo filosofico un espacio que
aborda de manera especial las necesidades de desarrollo de la sensibilidad filosofica del
adolescente. La exploracion de cuestiones éticas, epistemoldgicas, metafisicas y estéticas en
la etapa de la adolescencia tienen un significado y una trascendencia para el adolescente que
no tenian antes y que no tendran ya de la misma forma para el adulto joven. El impacto de
las experiencias vividas entre los 14 y los 16 afios aproximadamente deja una huella que
perdurard por toda la vida. Si las experiencias construidas en este periodo tienen sentido y
relevancia para el adolescente, moldearan la manera en que enfrente los problemas por el
resto de su vida.
El uso de la narrativa conteniendo situaciones con las que el adolescente se puede identificar
y que considera relevantes y significativas, sirve como trampolin para que se haga preguntas
relevantes y significativas para él o ella y las discuta en la comunidad de dialogo. Por esto
la comunidad de dialogo es un elemento poderoso para afectar de manera constructiva el
desarrollo cognitivo y la capacidad reflexiva.

Para cuando el nifio llega a la adolescencia es capaz de

razonar de acuerdo a las reglas abstractas de las que la

l6gica formal es un modelo. Pero esto sera cierto sdlo con

la condicion de gue el razonamiento sea aplicado a campos

en los que los sujetos tienen conocimiento y experiencia y

en situaciones que tienen relevancia y sentido para ello, si

aceptamos que la inteligencia constituye la adaptacion mas

sofisticada a la vida que la naturaleza ha inventado,

entonces creo que el razonamiento ha de ser estudiado en

situaciones que signifiquen algo para el sujeto. (Overton,

1990)
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Por su especial importancia en esta etapa de la vida, la comunidad de didlogo se convierte
en un espacio que deberia estar integrado dentro de las experiencias educativas de formacion
de todo adolescente. Hay momentos en los que no podemos permitir que los demas piensen
por nosotros, pues hemos de pensar por nosotros mismos. Y hemos de aprender a pensar por
nosotros mismos pensando por nosotros mismos; los demas no pueden ensefiarnos como
hacerlo, pero si pueden incorporarnos a una comunidad de dialogo en la que se faciliten esos

procesos. (Lipman, 1998)

Perspectivas, filoséfica y antropoldgica de la familia (Zapata, 2013), la familia delimitada
por unos parametros que la hacen universal: se origina en el matrimonio, coexisten varias
generaciones y sexos e implica compromisos socio—economicos Yy religiosos e implica el
ingreso a una estructura de deberes, derechos y lazos juridicos y que, en consecuencia, la
convierten en objeto de estudio de la antropologia social. Es el escenario para la
prolongacion de la vida y la produccion simbdlica, cultural y social, el punto de convergencia
mas notorio entre todas las perspectivas es la representacion de la familia como un escenario
de relaciones altamente significativo para la consolidacion de la experiencia vital de los seres
humanos. Hasta ahora no ha aparecido ninguna otra instancia social que la reemplace “como
fuente de satisfaccion de las necesidades psicoafectivas tempranas de todo ser humano”.
Otro elemento comudn, es la representacion de la familia como un escenario de
transformacion interna, es decir que, sus interacciones y sus reglas cambian constantemente

con el fin de mantener su continuidad y el crecimiento de sus miembros.

Los enfoques psicosociales del estudio de la familia se ocupan de los cambios en los
contextos en los que ésta se enmarca. EI modelo ecolégico y la vision sistémica son marcos
de estudio orientados en la perspectiva psicosocial, desde la cual se considera que el
desarrollo de un individuo se ve afectado por factores culturales, sociales, economicos y
politicos y, por tanto, el desarrollo humano no puede explicarse exclusivamente desde los

aspectos bioldgicos o los psicoldgicos (Carrillo, 2009) .
Estos modelos, ecoldgico y sistémico, establecen la evolucion y desarrollo de los seres

humanos a partir de las similitudes y diferencias que se derivan de su potencial genético, su

nicho ecoldgico, su herencia cultural y su historia conductual (Pérez M. , 2006). Asi mismo,

46



conceden importancia a la confluencia de factores de proteccion y de riesgo que se ubican

en los diferentes entornos en los que el individuo se desenvuelve.

2.4 Definicién de términos basicos

Adolescente: Es aquel individuo que se encuentra en la etapa de la adolescencia, que es un
periodo de cambios fisicos, cognoscitivos, emocionales, sexuales etc., siendo esta la
culminacién del crecimiento de la nifiez y la etapa de adaptacion a la edad adulta. Se la
considera crucial en el ciclo vital de toda persona pues es el inicio de la toma de direccion
en su desarrollo, alcanzan su madurez sexual, se apoyan en los recursos psicologicos y
sociales que obtuvieron en su crecimiento previo, asumen para si las funciones que les
permiten elaborar su identidad y planearse un proyecto de vida propio. Esta delimitada entre
los 10 y 19 aflos de edad. (Lipman, 1998)

Inicio de las relaciones coitales: Es la edad de comienzo en las précticas de relaciones

sexuales o coitales con penetracion del pene a la vagina. (Lipman, 1998)

Conocimientos: Son los hechos o datos de informacién adquiridos por una persona a través
de la experiencia o la educacion, la comprension tedrica o practica de un asunto u objeto de
la realidad. (Muchcco, 2012).

Actitudes: Es una predisposicion ante el comportamiento, es decir es una respuesta ante lo
aprendido, dicho, etc. con una organizacion relativamente duradera de creencias que
responden de una manera preferencial, y dado que se construye en torno a 3 elementos
fundamentales, a saber, lo afectivo, lo cognitivo y lo comportamental, puede ser educable,
puesto que se aprende y desarrolla a partir de los diferentes procesos de socializacion.
(Muchcco, 2012).

Comunicacion Familiar, es una de las interacciones que se da en el seno de la familia, y
esta determinada por las caracteristicas individuales de sus componentes (como sus rasgos
de personalidad, sus emociones e intereses, su concepcion de los roles familiares o sus estilos

de vida), pero también por la particular organizacion que, como grupo, han hecho de las
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tareas y de los espacios domésticos, asi como por todas las demds caracteristicas que

configuran la idiosincrasia de una familia. (Lipman,1998)

Educacién Sexual: La educacion sexual es un proceso vinculado a la transmision y
formacién de conceptos sexuales que producen a lo largo del tiempo actitudes, expresiones

y conductas sexuales definidas. (Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia, 2011)

Sexualidad: Parte inherente del ser humano desde el nacimiento hasta la muerte. Es el
resultado de factores bioldgicos psicoldgicos, socioeconémicos, culturales, religiosos etc.,
que se expresan a través de nuestros pensamientos, actitudes, relaciones. (Ministerio de
Salud, 2017)

Sexo: Con respecto a lo biologico es aquello que nos condiciona, es la diferencia fisica y de
conducta que distingue a los organismos individuales, segun las funciones que realizan en

los procesos de reproduccion. (Muchcco, 2012).

2.5 _ Hipdtesis de investigacion

2.5.1 Hipdtesis general

Existe relacion significativa entre el conocimiento y actitud sobre el inicio de relaciones
sexuales en adolescentes con la comunicacion familiar en las instituciones educativas

publicas de Hualmay, periodo 2015.

2.5.2 Hipotesis especificas

Existe relacion entre el conocimiento sobre el inicio de relaciones sexuales en
adolescentes con la comunicacion familiar en las instituciones educativas publicas de

Hualmay, periodo 2015.

Existe relacién entre la actitud sobre el inicio de relaciones sexuales en adolescentes con
la comunicacion familiar en las instituciones educativas publicas de Hualmay, periodo
2015.
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2.6 Operacionalizacion de las variables

variable definicion definicion dimensiones indicadores escala
conceptual operacional
Edad mas adecuada para el inicio de las relaciones
sexuales.
Conocimiento sobre menstruacion.
Concepto sobre rol sexual.
Conocimiento sobre cuando se produce la primera
- o s Alta
El inicio de | Conocimiento menstruacion.
relaciones sexuales | sobre el inicio | Forma de pensar y actuar de la pareja con respecto Regular
semedira a través de | de las relaciones | al amor y el sexo.
un cuestionario para | sexuales en | Conocimiento sobre métodos anticonceptivos. .
Es el contacto conocer el nivel de | estudiantes Conocimiento sobre infecciones de transmisién Baja
fisico entre conocimiento, adolescentes sexual (ITS).
personas actitudes y Conocimiento sobre violencia sexual
fundamentalment | comunicacion Conocimiento sobre adolescencia.
e con el objeto familiar sobre el Persona apropiada que brinde informacién para una
Inicio de de dar y/o recibir |-inicio de las correcta toma de decision en el inicio de las
las placer sexual, o relaciones sexuales relaciones
relaciones con fines en estudiantes
sexuales reproductivos. adolescentes en
Instituciones
educativas Publicas-
Hualmay 2015. Pensar y actuar frente al tema de las relaciones
Actitudes sobre | sexuales. Alta
el inicio de las | Métodos de proteccion
relaciones Tener hijos en la adolescencia Regular
sexuales en Interrupcion voluntaria del embarazo
estudiantes Hablar sobre sexualidad Baja

adolescentes

Uso de servicio

49



variable definicion definicion dimensiones Indicadores escala
conceptual operacional
Puedo hablarle acerca de lo que pienso sin sentirme
mal o incomodo/a.
Suelo creerme lo que me dice.
El inicio de Me presta atencién cuando le hablo.
relaciones sexuales No me atrevo a pedirle lo que deseo o quiero
se mediréd a través Me dice cosas que me hacen dafio.
Es el contacto de un cuestionario Puede saber como me siento sin preguntarmelo
fisico entre para conocer el Nos llevamos bien.
ersonas nivel de B3 Si tuviese problemas podria contéarselos.
b e Comunicacion P R Alta
fundamentalment | conocimiento, familiar sobre Le demuestro con facilidad afecto.
Inicio de e con el objeto actitudes y M Cuando estoy enfadado, generalmente no le hablo.
L S0 el inicio de las . . Regular
las de dar y/o recibir | comunicacion e Tengo mucho cuidado con lo que le digo.
relaciones placer sexual, o familiar sobre el Le digo cosas que le hacen dafio. .
. L sexuales en Baja
sexuales con fines inicio de las Cuando le hago preguntas, me responde con

reproductivos.

relaciones sexuales
en estudiantes
adolescentes en
Instituciones
educativas Publicas-
Hualmay 2015.

estudiantes
adolescentes

sinceridad.

Intenta comprender mi punto de vista.

Hay temas de los que prefiero no hablarle.
Pienso que es facil hablarle de los problemas.
Puedo expresarle mis verdaderos sentimientos.
Cuando hablamos me pongo de mal genio.
Intenta ofenderme cuando se enfada conmigo.
No creo que pueda decirle c6mo me siento.
realmente en determinadas situaciones.
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CAPITULO IlII
METODOLOGIA

3.1  Disefio metodoldgico

Tipo de investigacion: Aplicada observacional, retrospectivo, transversal y analitico.

(Hern&ndez, Fernandez,Baptista, 2014)

Segun la intervencion del investigador, observacional porque no existio intervencion del
investigador; los datos reflejan la evolucion natural de los eventos, ajena a la voluntad del

investigador. (Herndndez, Fernandez,Baptista, 2014).

Segun la planificacion de la toma de datos, retrospectivo porque los datos necesarios para
el estudio fueron recogidos a proposito de la investigacion (primarios). Por lo que, posee

control del sesgo de medicion. (Hernandez, Fernandez,Baptista, 2014).

Segun el nimero de veces que se mide la variable, transversal se levantaron datos a traves
de una Técnica de encuesta en un solo momento en el presente afio. Los datos necesarios
para el estudio fueron recogidos a proposito de la investigacion. (Polit, D.; Hungler B,
2000)

Segun el nimero de variables que participan en la investigacion, analitico: porque el

estudio presenta dos variables. (Polit, D.; Hungler B, 2000)

Disefio de investigacion: No experimental, transeccional y correlacional.

Gréfico del disefio de investigacion

OX; (Variable 1) OX; (Variable 2)
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OY (Variable 3) OY (Variable 3)

M = muestra
OX; = Observacion de la variable X1, en una sola oportunidad.
OX, = Observacién de la variable X,, en una sola oportunidad
OY = Observacion de la variable Y, en una sola oportunidad
X; = Conocimiento sobre el inicio de relaciones sexuales

X, = Actitud sobre el inicio de relaciones sexuales.

Y = Comunicacion familiar.

3.2  Poblacion y muestra

3.2.1 Poblacion
Para obtener la poblacion se recurrio a los datos registrados en la Oficina de Direccion
de las Instituciones Educativa Publicas del Nivel Secundario, con un total de 580

estudiantes adolescentes y que cumplieron los siguientes criterios de seleccion:
Criterios de Inclusion

Adolescente que acepta participar en el estudio
Adolescente matriculado en el centro educativo
Adolescente varén o mujer entre >12 hasta 17 afos 11 mesesy 29 dias.

Criterios de Exclusion:

Adolescente que no acepta participar en el estudio
Adolescente no matriculado en el centro educativo

Adolescente varon o mujer menor de 12 y mayor de 17

3.2.2 Muestra

La seleccion de la muestra se realizd por medio de un muestreo probabilistico (aleatorio
estratificado, para distribucion proporcional), el cual tiene las ventajas siguientes: a) Cuenta
con modelos para calcular el tamafio de muestra requerido con un grado de confiabilidad y
error de muestreo predeterminados, y b) Es viable calcular pardmetros insesgados referentes

a la poblacién bajo estudio a partir de poca informacion sobre la misma (Ochoa, 2015).

Esta muestra debe ser representativa, se distribuira proporcionalmente en cada uno de los
grados que conforman cada institucion educativa, debe ser suficiente en cuanto a la cantidad
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de elementos seleccionados representativos del universo y debe estar libre de errores. En

vista que este trabajo tiene una poblacién finita, se aplica la siguiente formula definida por

Fisher (1996) (Corral, 2015) para la determinacion de la muestra.

Férmula inicial:

N = Z2%p~q=N
E?«(N-1) +Z2 p«q
Donde:

N = Poblacién

Z = 1,96 Nivel de confianza

p = 0,5 Probabilidad de ocurrencia

g = 0,5 Probabilidad de no ocurrencia

E = 0,05 Error sistematico

n= 1,962* 0,5 * 0,5 * 580

0.052* (580 -1) + (1,96)2* 0,5 * 0,5

n= 231 estudiantes

Este tamafio de muestra se distribuy6 proporcionalmente en cada uno de los grados que

corresponden a cada institucion educativa.

Distribucion de la muestra por grados

Ciclo secundario Estudiantes % Muestra
1ro 120 20,7 48
2do 115 19,8 46
3ro 120 20,7 48
4to 115 19, 8 46
oto 110 19,0 43
TOTAL 580 100,00 231

Nota. Elaboracion propia
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Distribucion de la poblacion y muestra por grado

INSTITUCIONES EDUCATIVAS
PUBLICAS
Grago | Jstcrlos | oG || Pamingo | roraL
Sipéan
M F M F M F

ler grado 02 02 10 07 14 13 48
2do grado 02 01 11 09 13 10 46
3er grado 02 02 08 06 14 16 48
4to grado 02 01 10 08 12 13 46
5to grado 02 12 08 13 08 43

Nota. Elaboracion propia

3.3 Técnicas de recoleccién de datos

3.3.1 Descripcion de los instrumentos
Técnica: la encuesta.
Instrumento: el cuestionario sobre estrategias de aprendizaje.

Cuestionario de Conocimientos: Conformado por 12 items de respuestas multiples, cada uno
serd calificado como adecuado si la respuesta es correcta recibiendo lpunto, o como
inadecuado si la respuesta es incorrecta recibiendo 0 puntos. De acuerdo a los puntajes

obtenidos la calificacion puede ser buena, regular o inadecuada. (Anexo 1)

Cuestionario de Actitudes: Organizado en 24 items bajo el escalamiento tipo Likert con
respuestas cerradas 5= Muy de acuerdo, 4= De acuerdo, 3 = Ni de acuerdo, ni en desacuerdo,
2= En desacuerdo y 1= Muy en desacuerdo. Segun los puntajes hallados la calificacion puede

ser adecuada, regular o inadecuada. (Anexo 2)

Cuestionario de Comunicacion Familiar: Es un cuestionario de Evaluacion de la
Comunicacion Familiar (Barnes y Olson, 1982), adaptado por el Equipo LISIS de la
Universidad de Valencia, 2001. Consta de 20 items e informa sobre el tipo de comunicacion

existente entre el adolescente y el padre y la madre por separado. Las respuestas son
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evaluadas bajo la escala tipo Likert 5= Siempre, 4= Muchas veces, 3= Algunas veces, 2=
Pocas veces, 1= Nunca. La estructura presenta tres factores; el primero se compone de 11
items referentes a la apertura en la comunicacion familiar (ej. “Mi madre/padre intenta
comprender mi punto de vista”); el segundo agrupa 4 items referentes a la comunicacion
familiar ofensiva (ej. “Mi madre/padre intenta ofenderme cuando se enfada conmigo™); y el
tercer factor se compone de 5 items referentes a la comunicacion familiar evitativa (ej. “No
me atrevo a pedirle lo que deseo o quiero”). Segun el puntaje obtenido la calificacion puede

ser mayor, regular o menor. (Anexo 3)

La validez de los cuestionarios para conocimientos y actitud, mediante el juicio de cinco
expertos, quienes asignaron el maximo puntaje (20) en cada indicador y en los criterios
cualitativos y cuantitativos (Anexo 4). Cuatro jueces otorgaron la validez de 80 (excelente)
y un juez asigno el calificativo 20 (buena). (Anexo 5). La escala de comunicacion Padres-
Adolescente validada por (Barnes y Olson, 1981), adaptada por el equipo LISIS, de 20 items
e informa sobre el tipo de comunicacion existente entre el adolescente y el padre y la madre
por separado. Las respuestas van de 1 —nunca- a 5 —siempre. Se aplico a los adolescentes a
partir de los 11 afios. La validez: la comunicacion abierta entre padres y adolescentes
presenta correlaciones positivas con distintas dimensiones de la autoestima (Jiménez, T.;
Murgui, S; Estévez, E. y Musitu, G., 2007), el coeficiente Alpha es de 0.87, en el factor
apertura en la comunicacion familiar, 0.76 en el factor comunicacion familiar ofensiva y
0.75 en el factor la comunicacion familiar evitativa

La confiabilidad de los cuestionarios, para recolectar datos del conocimiento y-actitudes, se
realiz6 mediante la muestra piloto a 18 estudiantes y procesados con la prueba estadistica
Alfa de Cronbach, haciendo uso del programa estadistico SPSS version 21.0, se encontrd un
Alfa de Cronbach de 0,88 para el primero y de 0,92 para el segundo. El cuestionario de
comunicacién familiar es confiable a partir de estudios previos con muestras de adolescentes
espafoles, en quienes se han obtenido indices aceptables de fiabilidad, los valores del Alpha
de Cronbach obtenido para las distintas subescalas fue de 0.87 para padre y de 0.86 para
madre. La escala se divide en dos escalas, una referida a la comunicacion con la madre y
otra referida a la comunicacion con el padre. Ambas se componen de 20 items. La escala
original presenta una estructura de dos factores que se refieren al grado de apertura y a la

presencia de problemas de comunicacion familiar:
Comunicacion abierta:(items1+2+3+6+7+8+9+13+14+16 +17)

Comunicacion ofensiva:(items 5 + 12 + 18 + 19)
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Comunicacion evitativa:(items 4 + 10 + 11 + 15 + 20).

3.4  Técnicas para el procesamiento de la informacion

Los resultados obtenidos, basados en los objetivos de la investigacion, fueron procesados
con el soporte del paquete estadistico SPSS para Windows, version 22, y analizados
mediante la estadistica descriptiva mediante el calculo de frecuencias simples y porcentajes
para variables cuantitativas y cualitativas. Para las variables cuantitativas las medidas de
tendencia central, de dispersion y la estadistica inferencial, en vista que la relacion de las

variables conocimientos y actitud, y comunicacion familiar son de tipo cuantitativos.

Para el procesamiento de datos, se considerd los puntos de corte determinados por la escala

de Estaninos, para la variable conocimiento fueron:

Calificacion | Significado | Nivel Likert | Rango
1 Bajo 1 0-33
2 Regular 2 34-66
3 Alto 3 67-100

Para la variable actitudes fueron:

Calificacion | Significado | Nivel Likert | Rango
il Inadecuada 1 0-33
2 Regular 2 34-66
B Adecuada 3 67-100

Para la variable comunicacion familiar fueron:

Calificacion Significado Nivel Likert | Rango
1 menor 1 0-33
2 regular 2 34-66
3 mayor 3 67-100

La prueba de hipotesis estadistica mediante la prueba de correlacion de Pearson; con un nivel

a=0.05y el anélisis de varianza, cuyo valor de significancia, inferior a 0.05.

El resumen de la informacion fue presentado en tablas de una o doble entrada.
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Aspectos éticos:

Para la realizacion del presente trabajo se solicitd la autorizacion de cada director de los
centros educativos de Hualmay. Los adolescentes, firmaron la autorizacion del
consentimiento informado.
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CAPITULO IV
RESULTADOS

4.1 Analisis de resultados

Tabla 1.

Nivel del conocimiento sobre el inicio de las relaciones sexuales de los adolescentes de
nivel secundario de las Instituciones Educativas Publicas — Hualmay 2015

Conocimiento n %

Alto 47 20,3
Regular 105 45,5
Bajo 79 34,2
Total 231 100,0

Nota. Elaboracion propia

En latabla 1, el 20,3% de los estudiantes adolescentes presentan el conocimiento alto sobre
el inicio de las relaciones sexuales, el 45,5% conocimiento regular 'y el 34,2% el

conocimiento bajo.

Tabla 2. Actitud sobre el inicio de las relaciones sexuales de los adolescentes de nivel
secundario de las Instituciones Educativas Publicas —Hualmay 2015

Actitud n %

Inadecuada 77 33,3
Regular 92 39,8
Adecuada 62 26,8
Total 231 100,0

Nota. Elaboracion propia
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En la tabla 2, el 33,3% de los estudiantes adolescentes presentan una actitud inadecuada
frente al inicio de las relaciones sexuales, el 39,8% presentan una actitud regular y el 26,8%

presentan una actitud adecuada.

Tabla 3. Nivel de Comunicacién Abierta de los estudiantes adolescentes de las
Instituciones Educativas Publicas —Hualmay 2015

Nivel de comunicacion Género
Masculino Femenino
n % n %
Comunicacion ~ Mayor 28 21,4% 21 21,0%
Abierta (Madre)  pooijar 79 60,3% 56  56,0%
Menor 24 18,3% 23 23,0%
Comunicacion ~ Mayor 23 17,6% 20 20,0%
abierta (Padre)  Regular 22 16,8% 27 27,0%
Menor 86 65,6% 53 53,0%

Nota. Elaboracién propia

En la tabla 3, el 65,6% de los estudiantes adolescentes de género masculino manifiestan que
sus padres alcanzan un nivel menor en cuanto a la comunicacion abierta que ejercen con
ellos, en cambio el 60,3% manifiesta que sus madres lo hacen en un nivel regular. Por otro
lado, el 53,0% de los adolescentes de género femenino manifiesta que sus padres alcanzan
un nivel menor en cuanto a la comunicacion abierta que ejercen con ellos, mientras que el

56,0% manifiesta que sus madres lo hacen también en un nivel regular.
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Tabla 4. Nivel de Comunicacién ofensiva de los estudiantes adolescentes de las
Instituciones Educativas Publicas —Hualmay 2015

Nivel de Comunicacion Genero
Masculino Femenino
n % n %
Comunicacion Mayor 28 21,4% 18 18,0%
Ofensiva (Madre)
Regular 72 55,0% 58 58,0%
Menor 31 23,7% 24 24,0%
Comunicacion Mayor 26 19.8% 17 17,0%
fensiva (P
Ofensiva (Padre). poqular 79 60,3% 67 © 67.0%
Menor 26 18,9% 16 16,0%

Nota. Elaboracion propia

En la tabla 4, se observa que el 60,3% de los adolescentes de género masculino manifiesta

que sus padres alcanzan un nivel regular en cuanto a la comunicacion ofensiva que ejercen

con ellos. Lo mismo el 55% manifiesta que sus madres lo hacen en un nivel regular. EI 67%

de los adolescentes de genero femenino manifiesta que sus padres alcanzan un nivel regular

en cuanto a la comunicacion evitativa que ejercen con ellos. Mientras que el 58% manifiesta

que sus'madres lo hacen también en un nivel regular.

Tabla 5. Nivel de Comunicacion evitativa de los estudiantes adolescentes de las
Instituciones Educativas Publicas —Hualmay 2015

Nivel de Comunicacion Genero
Masculino Femenino
n % n %

Comunicacion Evitativa Mayor 23 17,6% 13 13,0%
Madre
( ) Regular 75 57,3% 54 54,0%

Menor 33 25,2% 33 33,0%
Comunicacion Evitativa Mayor 18 13,7% 11 11,0%
Padre
( ) Regular 76 58,0% 57 57,0%

Menor 37 28,2% 32 32,0%

Nota. Elaboracion propia
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En la tabla 5, el 57,7% de los adolescentes de género masculino manifiestan que sus padres
alcanzan un nivel regular en cuanto a la comunicacion evitativa que ejercen con ellos. Lo
mismo que el 58% manifiesta que sus madres lo hacen en un nivel regular. Por otro lado, el
54% de los adolescentes de género femenino manifiesta que sus padres alcanzan un nivel
regular en cuanto a la comunicacion evitativa que ejercen con ellos. Mientras que el 57%

manifiesta que sus madres lo hacen también en un nivel regular.

Tabla 6. Ano escolar de los estudiantes adolescentes

Afio escolar n %
Primer afio 48 20,8
Segundo afio 46 19,9
Tercer afio 48 20,8
Cuarto afio 46 19,9
Quinto afio 43 18,6
Total 231 100,0

Nota. Elaboracion propia

En la tabla 6, el 20,8% de los adolescentes se encuentran en primer afio de secundaria, asi
como-en Tercer afio respectivamente. El 19,9% en el segundo y cuarto afio de secundaria y

el 18,6% en el quinto afio.

Tabla 7. Género de los adolescentes

Género n %

Masculino 131 56,7
Femenino 100 43,3
Total 231 100,0

Nota. Elaboracion propia

En la tabla 7, el 56,7% de los adolescentes pertenece al género masculino y el 43,3%
pertenece al género femenino. En tal sentido, la muestra es bastante proporcional en funcion

del género habiendo una ligera diferencia de 13,4% a favor del género masculino. Esto nos
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permite precisar criterios de igualdad o diferencias en la dindmica interaccional familiar en

nuestra sociedad calificada como machista.

Tabla 8. Edad de los adolescentes

Edad n %
Entre 12 afios a 14 100 43,3
afos

Entre 15 afios a 131 56,7
17afnos

Total 231 100,0

Nota. Elaboracién propia

En la tabla 8, el 43,3% de los adolescentes las edades oscilan entre los 12 afios 'y 14 afios y
en el intervalo de 15 a 18 afios con un 56,7%, siendo este dato el mas significativo de todos
los intervalos. La edad nos permite considerar el nivel de respuesta en cuanto a los

conocimientos y actitudes en referencia al inicio de las relaciones sexuales.

4.2  Contrastacion de hipotesis

Para la comprobacion de la hipdtesis se utilizé la prueba estadistica de Pearson, la aplicacion
del mismo estad enmarcada en los resultados tomados a los adolescentes de nivel secundario

de las Instituciones Educativas Publicas del Distrito de Hualmay.
Hipotesis Especifica 01
Ho: No existe relacién entre el conocimiento sobre el inicio de relaciones sexuales en

adolescentes con la comunicacion familiar en las instituciones educativas publicas de

Hualmay, periodo 2015.

Hi: Existe relacién entre el conocimiento sobre el inicio de relaciones sexuales en
adolescentes con la comunicacion familiar en las instituciones educativas publicas de

Hualmay, periodo 2015.
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Correlacién de Pearson entre el conocimiento sobre el inicio de relaciones sexuales en

adolescentes con la comunicacién familiar

Comunicacion

Conocimiento Familiar

Conocimiento Correlacion de 1 413"
sobre el inicio de  Pearson
relaciones Sig. (bilateral) ,000
sexuales N 231 231
Comunicacion Correlacion de 413™ 1
Familiar Pearson

Sig. (bilateral) ,000

N 231 231

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
Se procedi6-con la aplicacion del estadistico de Pearson cuyo coeficiente de correlacion r =
0.413 que se interpreta como una moderada correlacion entre las dos variables'y un valor de
Sig. de 0.00 que es menor al valor de &« = 0.05; con el cual se rechaza la Ho y se aceptaria
la Ha. Por lo tanto, se confirma que existe relacion entre el conocimiento sobre el inicio de
relaciones sexuales en adolescentes con la comunicacion familiar en las instituciones

educativas publicas de Hualmay, periodo 2015.
Hipotesis Especifica 02

Ho: No existe relacion entre la actitud sobre el inicio de relaciones sexuales en adolescentes
con la comunicacion familiar en las instituciones educativas publicas de Hualmay, periodo
2015.

Ha: Existe relacién entre la actitud sobre el inicio de relaciones sexuales en adolescentes con

la comunicacion familiar en las instituciones educativas publicas de Hualmay, periodo 2015.

Correlacién de Pearson entre la actitud sobre el inicio de relaciones sexuales en adolescentes
con la comunicacién familiar

Comunicacion

Actitud Familiar
Actitud sobre el Correlacion de 1 ,705™"
inicio de Pearson
relaciones Sig. (bilateral) ,000
sexuales N 231 231
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Comunicacion  Correlacion de ,705™ 1

Familiar Pearson
Sig. (bilateral) ,000
N 231 231

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Se procedi6 con la aplicacion del estadistico de Pearson como se puede apreciar tabla 13, se
obtuvo un coeficiente de correlacion r = 0.705 que se interpreta como una alta correlacion
entre las dos variables y un valor de Sig. de 0.00 que es menor al valor de « = 0.05; con el
cual se rechaza la Ho y se aceptaria la Ha. Por lo tanto, se confirma que existe relacion entre
la actitud sobre el'inicio de relaciones sexuales en adolescentes con la comunicacion familiar

en las instituciones educativas publicas de Hualmay, periodo 2015.

Hipotesis General

Ho: No existe relacion entre el conocimiento y actitud sobre el inicio de relaciones
sexuales en adolescentes con la comunicacion familiar en las instituciones educativas

publicas de Hualmay, periodo 2015.

Hi:  Existe relacion entre el conocimiento y actitud sobre el inicio de relaciones sexuales
en adolescentes con la comunicacion familiar en las instituciones educativas publicas

de Hualmay, periodo 2015.

Resumen del modelo

Error
R cuadrado estandar de la
Modelo R R cuadrado  ajustado estimacion
1 71132 ,509 ;505 16,180

a. Predictores: (Constante), Actitud, Conocimiento

El grado o coeficiente de correlacion del modelo predictivo con lo observado es de 0.713, el
coeficiente de determinacion asciende a 0.505, es decir existe una moderada correlacion de
lo observado, ademas el modelo explica el 50,5% del comportamiento de lo observado de la

variable dependiente.
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Analisis de Varianza (ANOVA).

Suma de Media
Modelo cuadrados gl cuadratica F Sig.
1 Regresion 61870,756 2 30935,378 118,172 ,000°
Residuo 59686,621 228 261,783
Total 121557,377 230

a. Variable dependiente: Comunicacion familiar
b. Predictores: (Constante), Actitud, conocimiento

El anélisis de varianza, cuyo valor de significancia, inferior a 0.05 indica que existen
diferencias entre las variables y estas pueden explicar mejor la variable dependiente, este
valor de significancia indica también que las variables independientes explican

adecuadamente el comportamiento de la variable dependiente.

Significancia estadistica de los coeficientes del modelo.

Coeficientes no Coeficientes
estandarizados estandarizados

Error
Modelo B estandar Beta t Sig.
1 (Constante) 84,181 2,674 31,478  ,000
Conocimiento  ,838 ,346 ,125 2,422 ,016
Actitud ,428 ,034 ,649 12,542  ,000

a. Variable dependiente: Comunicacion familiar

El P-valor <0.05 por lo tanto los parametros del modelo de regresion son significativos, con
lo cual se cumplen los supuestos del modelo obteniendo un modelo ajustado.
El modelo de regresion para predecir la variable dependiente estaria disefiado de la siguiente
manera: Yy = 84,181+0,838x+0,428z
Donde:

x = Conocimiento sobre el inicio de las relaciones sexuales

z = Actitud hacia el inicio de las relaciones sexuales
Existen razones suficientes para rechazar la hipotesis nula y aceptar la hipétesis planteada
que infiere que: “El conocimiento y actitud sobre el inicio de relaciones sexuales tienen
relacion significativa moderada con la comunicacion familiar en las instituciones educativas

publicas de Hualmay, periodo 2015”.
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CAPITULO V

DISCUSION

5.1 Discusion de resultados

Los resultados del analisis corrrelacional entre el conocimiento y actitud sobre el inicio de
relaciones sexuales en adolescentes con la comunicacion familiar en las instituciones
educativas publicas de Hualmay, son congruentes con la tesis de Muchcco (2012) debido a
que adolescentes muestran una calificacion regular en los conocimientos, actitudes y

comunicacion familiar frente al inicio temprano de las relaciones sexuales.

La investigacion estuvo centrada en 231 estudiantes adolescentes, cuyos porcentajes
mayoritarios. los ubican en el primer y tercer afio de secundaria, predominio del género
masculino, entre las edades de 15 a 17 afios y con el conocimiento regular sobre el inicio de
relaciones sexuales que, coincide con estudios previos internacionales y nacionales.

(Muchcco,2012) y (Ferndndez, M. y Martinez, S., 2013) comprobaron el conocmiento
regular de los adolescentes sobre el inicio de relaciones sexuales, debido a la orientacién
sexual de parte de los padres, docentes, amigos y centros de salud, para prevenir la actividad
sexual a temprana edad. (Herney et. al, 2012), encontro, la edad promedio de inicio sexual
de los adolescentes varones es a los 13 afios y posterior a esa edad, el 90,5 % de los
adolescentes conocieron las practicas en salud sexual y reproductiva al recibir informacién
sobre educacion sexual en su centro educativo. (Andrade, 2016) comprob6 que los
adolescentes del CLAS “Laura Caller” de Los Olivos” tienen regular conocimiento sobre

sexualidad.
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No coincide, con el estudio de (Nifio, L.,Hakspiel,M. y Rincon,A., 2012) en Colombia,
porque los cambios persistentes en conocimientos, actitudes y practicas sobre sexualidad en
adolescentes y jovenes, las mujeres tienen mejores conocimientos en el grupo que ha tenido
relaciones sexuales, y las actitudes fueron mejores entre quienes no han tenido relaciones
sexuales. (Remuzgo, 2013) confirma los factores desfavorables en la implementacion del
programa de promocion de salud sexual y reproductiva en 12 Instituciones educativas de 09
distritos urbano marginales de Lima Metropolitana, produciéndose efectos negativos que
repercuten en el bienestar, en el desarrollo normal, y en la calidad de vida de un sector
sumamente vulnerable. (Navarro, 2012) asevera que, los conocimientos en sexualidad de los
adolescentes de secundaria de la L.E. Jorge Martorell Flores de Tacna”, es deficiente y las
actitudes con respecto a la sexualidad e inicio de la actividad sexual es desfavorable, es decir
que no toda informacion que tenga el adolescente sobre temas de sexualidad indica que tenga

una actitud favorable, sino que esto se relaciona con la parte afectiva que tenga el adolescente.

La actitud regular sobre el inicio de relaciones sexuales en adolescentes de la presente
investigacion, coincide con la tesis de Muchcco, (2012) debido a que el 59.1% de los

adolescentes mostraron una actitud regular.

No coincide con (Ortega, 2015) debido a que la vida social de los adolescentes, esta
determinada por el grupo de iguales, situdndolos en una situacion de mayor riesgo de sufrir
y ejercer la violencia sexual con sus parejas, especificamente en la victimizacion sexual
femenina. Con (Alvarado, J., 2015) quien establece que la educacion sexual preventiva en
adolescentes de Chile, en el contexto de la modernidad, la diversificacion de experiencias y
trayectorias sexuales, afectivas y coyunturales se vinculan con el hecho de que la sexualidad
ha llegado a ser un elemento fundamental en la construccion de sujeto y configura modos
especificos de conexiones estables de sexualidad y representaciones de si. En cuanto al
significado méas profundo de la relacion sexual, las opiniones estan divididas; para algunas
jovenes “es un acto de amor”, en tanto para otras es “busqueda del placer”. Con (Pacheco,
2015) quien argumenta los significados de la sexualidad y salud reproductiva de los
adolescentes de Colombia, quienes ensalzan la maternidad como el proyecto de “las mujeres”
y el de la “hombria” ligada al inicio y multiplicidad de relaciones sexuales en los hombres
gue comienzan mucho antes de la adolescencia y genera contradicciones con los discursos
hegemonicos morales sobre la negacion de la sexualidad adolescente. Con (Romero, 2014)
al haber analizado las variables relacionadas con el comportamiento sexual juvenil en la

Ciudad Auténoma de Melilla. Espafia, ha detectado que, los varones cambian con mayor
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frecuencia de pareja sexual a lo largo de la vida sexual activa, mientras que la monogamia
de sélo una pareja estd mas representada por las mujeres. Con Orcasita et al. (2012) quien
determind en los adolescentes del Municipio de Lebrija-Santander. Colombia, que han
iniciado su vida sexual presentan conductas sexuales de riesgo debido a la no utilizacion del
preservativo, el consumo de bebidas alcohdlicas y el inicio de la vida sexual a edades
tempranas y perciben un menor apoyo tanto emocional como instrumental por parte de su
principal red de apoyo (la familia), (Acevedo, 2012) confirmé que los adolescentes de
Bucaramanga de Colombia, presentan comportamientos de riesgo frente al uso regular del
condon y el consumo de sustancias psicoactivas, durante las diferentes practicas sexuales.
(Rengifo, S.; Uribe, V. e Yporra, K., 2014) determinaron el inicio temprano de relaciones
sexuales en adolescentes escolares de la ciudad de Ica, 2 de cada diez adolescentes habian
iniciado relaciones sexuales y esta se relaciond con el género, su religién, la convivencia con
los padres o hermanos, las caracteristicas del entorno social, las creencias sobre las
consecuencias de las relaciones coitales, el consumo de sustancias toxicas, sus
comportamientos, el antecedente materno de embarazo adolescente y el maltrato por algun

familiar.

Los resultados sobre el inicio de las relaciones sexuales en adolescentes y la comunicacion
familiar se determind mediante los tipos de comunicacién tanto con la madre como con el
padre. En la comunicacion de los estudiantes con la madre, se encontré que tienen una
regular comunicacién abierta en un 60,3%, una regular comunicacion ofensiva en un 55.0%
y una regular comunicacion evitativa en un 57.7% mientras que en la comunicacion de los
estudiantes con el padre, se encontrdé una regular comunicacion abierta con un 16,8%, una
regular comunicacion ofensiva con un 60,3 % y una menor comunicacion evitativa con un

58%, los mismos que coinciden con Muchcco, (2012).

No coincide con la tesis de (Zapata, 2013) quien sustenta a medida que, el nivel
socioeconomico incrementa el interés de los progenitores, especialmente las madres, por
comunicarse abiertamente con los hijos/as, pero no necesariamente aumenta la disposicion
de los hijos/as para hacerlo. Las caracteristicas de comunicacion débil o negativa fueron mas
frecuentes en el nivel socioeconémico bajo, la variable sexo resulta importante para
comprender la apertura comunicativa entre hijos/as adolescentes y progenitores, las
diferencias entre nivel socioecondmico y sexo radican en el contenido de las conversaciones
con los hijos/as, es comun que las madres de nivel socioeconémico bajo censuren algunos

temas relacionados con la sexualidad, mientras que en los nivel socioeconémico medio y
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alto las madres no solo son més abiertas sino que proponen este tipo de conversaciones. Sin
embargo, son los hijos quienes se niegan a compartir con sus madres estos temas, porque
consideran inoportuno e innecesario. Con la tesis de (Banda, 2012) que encontrd el
significado de la sexualidad en adolescentes de Tamaulipas. México, para las mujeres
significa “probabilidad o modo de ofrecer amor” la blsqueda de intimidad y el amor de
pareja en las mujeres aparecen como dos de las razones para ejercer su sexualidad, mientras
que para los hombres representa una posibilidad de demostrar su hombria. El hallazgo de
(Dominguez, 2011) la influencia de la familia en la sexualidad adolescente de La Habana
Cuba”, es insuficiente por la informacion recibida, asi como deficientes sus conocimientos
a pesar de ser adecuada la comunicacion entre padres e hijos. Todos estaban expuestos a
factores de riesgo reproductivo y los miembros de familias disfuncionales fueron los mas
vulnerables. (Llerena, J. y Maldonado, O., 2017) confirman que la comunicacion familiar y
comportamiento sexual en adolescentes de 14 a 16 afios de la Institucién Educativa Ludwing
Van Beethoven. Arequipa”, es deficiente debido a que el (53.23%) tienen una comunicacion
ofensiva con la madre y el (50.81%) manifiestan tener una comunicacion ofensiva con el

padre, y presentan un dominio social y corporal deficiente.

El inicio de las relaciones sexuales y el ambiente familiar en adolescentes de la Institucion
Educativa 2032 “Manuel Scorza Torres” San Martin de Porres, el 22,10% de adolescentes
escolares han iniciado las relaciones sexuales; el 84,40% de escolares tiene un buen ambiente

familiar con su papay el 84,30% de escolares tiene un buen ambiente familiar con su mama.

La base te¢rica de (Piaget, J. e Inhelder, B. , 1972) sustentan los resultados de los
conocimientos, las actitudes y la comunicacion familiar de los adolescentes, debido a que
los cambios cognitivos por las operaciones formales los hacen capaz de entender situaciones
complejas y resolver problemas tomando diferentes variables a la vez, por ello catalogado
que la adolescencia es la época mas complicada en todo el ciclo de la vida humana, por la
persistencia, el impetu de sus cambios internos y las presiones de la sociedad, progresan
hacia la independencia emocional de sus padres, anhelan proyectos de independencia
econdmica y aprenden el significado de una relacion heterosexual mas intima. (Maléan, 2016),
La actitud de escucha y comprension favorece la construccion social del conocimiento es
una dimension caracteristica de este tipo de espacio. La zona de desarrollo proximo o
potencial de la que sustenta Vigotsky (Vielma, E. y Salas, M. , 2000), se va ampliando
gradualmente con la ayuda de unos y otros en este ir y venir de ideas y argumentos

disciplinados por el respeto y la légica, persistiendo que algunos no internalizan que, la
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salud reproductiva adecuada comprende la capacidad de disfrutar de una vida sexual
satisfactoria, sin riesgos, de procrear y la libertad para decidir hacerlo o no hacerlo, cuando
y con queé frecuencia, concepto que tiene que ser entendido como tal, de una forma amplia y
abierta; sin prejuicios o tabues. Por lo general las conductas de alto riesgo de los adolescentes,
las presiones de los grupos de amigos y amigas para consumir alcohol, tabaco u otras drogas
y para empezar a tener relaciones sexuales, y ello a edades cada vez mas tempranas, sin
pensar en el elevado riesgo de traumatismos, tanto intencionados como accidentales,
embarazos no deseados e infecciones de transmision sexual. (Rosabal, 2015). Desde la
perspectiva filosofica la teoria del desarrollo (Erikson, 1968) y construccion de la identidad
en la etapa de la adolescencia, asocia el concepto de identidad cerrada, difusa, moratoria y
lograda en un adolescente. (Echeverria, 2001). El nifio pequefio funciona a través de los
valores y consignas que recibe de sus padres y aunque a veces cuestiona dichos valores, en
la mayoria de los casos obedece porque esta acostumbrado a que los padres, que cuentan con
mas experiencia que él y que quieren lo mejor para su bienestar, el nifio pequefio asume sin
cuestionar que saben lo que estan haciendo. Sin embargo, alrededor de los trece afios, y
debido en parte a los cambios cualitativos en el desarrollo de su pensamiento y a su creciente
necesidad de diferenciacién como individuo, asi como la mayor importancia que adquieren
las opiniones de su grupo de pares en esta etapa del desarrollo, comienza a cuestionar, y
conforme va creciendo y sus necesidades de autonomia se van perfilando, los
cuestionamientos se van haciendo mas incisivos y bien argumentados. Los nifios expuestos
desde pequefios al espacio de la comunidad de didlogo filosofico van a ir adquiriendo las
herramientas y desarrollando las estrategias necesarias para discutir y dialogar con sus
padres de forma razonada. Cuando existe receptividad para este tipo de intercambio en la
familia, la transicion de la nifiez a la adolescencia se va a ver favorecida por un ambiente de
comunicacién indispensable para llegar a acuerdos en situaciones dificiles donde el nifio
comienza a demandar mas autonomia e iniciativa propia, cuando va despertando la atraccion

fisica, el deseo sexual, el primer beso con su pareja, etc. (Echeverria, 2001)
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6.1

CAPITULO VI
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

La investigacion ha demostrado que el conocimiento y actitud sobre el inicio de
relaciones sexuales estan relacionados de manera significativa con la comunicacion
familiar en los 231 adolescentes de las instituciones educativas publicas de Hualmay,
al someterse a la prueba de hipotesis mediante la correlacion de Pearson, cuyo grado
o coeficiente de correlacion del modelo predictivo con lo observado de 0.713, el
coeficiente de determinacion asciende a 0.505, demostré una moderada correlacion
de lo observado, ademés el modelo explica el 50,5% del comportamiento de lo
observado de la variable dependiente, precisando la validez de la hip6tesis alterna.
El 20,3% de los estudiantes adolescentes presentan el conocimiento alto sobre el
inicio de las relaciones sexuales, el 45,5% conocimiento regular y el 34,2% el
conocimiento bajo.

El 33,3% de los estudiantes adolescentes presentan una actitud inadecuada frente al
inicio de las relaciones sexuales, el 39,8% presentan una actitud regular y el 26,8%
presentan una actitud adecuada.

El 65,6% de los estudiantes adolescentes de género masculino manifiestan que sus
padres alcanzan un nivel menor en cuanto a la comunicacion abierta que ejercen con
ellos, en cambio el 60,3% manifiesta que sus madres lo hacen en un nivel regular.
Por otro lado, el 53,0% de los adolescentes de género femenino manifiesta que sus
padres alcanzan un nivel menor en cuanto a la comunicacion abierta que ejercen con
ellos, mientras que el 56,0% manifiesta que sus madres lo hacen también en un nivel
regular. E160,3% de los adolescentes de género masculino manifiesta que sus padres
alcanzan un nivel regular en cuanto a la comunicacion ofensiva que ejercen con ellos.

Lo mismo el 55% manifiesta que sus madres lo hacen en un nivel regular. EI 67% de
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los adolescentes de género femenino manifiesta que sus padres alcanzan un nivel
regular en cuanto a la comunicacion evitativa que ejercen con ellos. Mientras que el
58% manifiesta que sus madres lo hacen también en un nivel regular.

El 20,8% de los adolescentes se encuentran en primer afio de secundaria, asi como
en Tercer afio respectivamente. El 19,9% en el segundo y cuarto afio de secundaria 'y
el 18,6% en el quinto afo.

El 56,7% de los adolescentes pertenece al género masculino y el 43,3% pertenece al
género femenino. En tal sentido, la muestra es bastante proporcional en funcion del
género habiendo una ligera diferencia de 13,4% a favor del género masculino. Esto
nos permite precisar criterios de igualdad o diferencias en la dinamica interaccional
familiar en nuestra sociedad calificada como machista.

El 43,3% de los adolescentes las edades oscilan entre los 12 afios'y 14 afios y en el
intervalo de 15 a 18 afios con un 56,7%, siendo este dato el mas significativo de todos
los intervalos. La edad nos permite considerar el nivel de respuesta en cuanto a los
conocimientos y actitudes en referencia al inicio de las relaciones sexuales.

El grado de correlacion entre las variables el conocimiento sobre el inicio de
relaciones sexuales y comunicacién familiar es moderado, 0.413 a un nivel de
significancia bilateral de 0.01, es decir a una confianza del 99%, por lo que se
concluye que existe relacion significativa entre las variables.

El grado de correlacion entre las variables la actitud hacia el inicio de relaciones
sexuales y comunicacién familiar es alto, 0.705 a un nivel de significancia bilateral
de 0.01, es decir a una confianza del 99%, por lo que se concluye que existe relacion

significativa entre las variables.
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6.2

Recomendaciones

Implementar acciones conjuntas en coordinacion con las universidades, instituciones
educativas y el Ministerio de Salud, para emprender actividades preventivas
promocionales a favor de la salud sexual del adolescente, para minimizar el 34,2%
de conocimiento bajo, crear la tendencia al conocimiento alto del 45,5% de
conocimiento regular, persistiendo con las buenas practicas del 20,3% de los
estudiantes adolescentes que tienen el conocimiento alto sobre el inicio de las
relaciones sexuales.

Para minimizar el 33,3% de los estudiantes adolescentes que presentan una actitud
inadecuada frente al inicio de las relaciones sexuales se recomienda involucrar a los
padres, madres y tutores(as) en las actividades educativas, propiciando la mejoria en
la.comunicacion intrafamiliar y la dindmica de la familia como un factor protector

para la prevencion de las diferentes formas de infectarse por transmision sexual.

Las instituciones educativas de Hualmay, deben establecer estrategias (escuelas de
padres, grupos focales, historias de vida, etc.) para minimizar el nivel menor de la
comunicacion abierta, de la comunicacion ofensiva y comunicacién evitativa que
gjercen con papa y mama, con la finalidad de estrechar y fortalecer el vinculo padre
e hijo, ya que la influencia familiar es un factor determinante en el futuro académico,

laboral y personal del adolescente.
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ANEXOS

Anexo 1. Cuestionario para recoleccion de datos sobre conocimientos

Presentacion: Alumno (a) buen dia, soy estudiante de doctorado de la Universidad Nacional
José F. Sanchez Carrion de Huacho, y me encuentro realizando un proyecto de investigacion
referente a: Conocimientos y actitudes sobre el inicio de relaciones sexuales en adolescentes

y comunicacion familiar en instituciones educativas publicas - Hualmay 2015.
Por lo cual agradeceré responda el presente cuestionario anénimo.

Instructivo: Lee cuidadosamente este cuestionario, se lo mas sincero(a) posible, estamos

tratando de evaluar cuanto sabes sobre el inicio de relaciones sexuales en la etapa de adolescencia.

Aio:... seccion:... Edad:...... (afios) Sexo: M... F...

1. Marca la respuesta correcta con respecto a la edad mas adecuada para el inicio de
relaciones sexuales:

10 a 19 afos
20 a 35 afios
36 a 56 anos
Mas de 56 afios

o0 o

2. Sefala la respuesta correcta en relacion a la menstruacion
a. Es el sangrado vaginal normal que ocurre como parte del ciclo mensual de la
mujer, que dura entre tres y cinco dias.
b. ‘Es la salida de un ovulo maduro de unos de los ovarios de la mujer.
c. Esunsangrado abundante que dura mas de 7 dias.

3. ¢Qué entiendes por el rol sexual?
a. Es realizar una seria de actividades que me identifican como una
persona  madura.
b. Es cuando una mujer o un varén se comportany realizan actividades de
acuerdo a su sexo.
c. Es cuando se utilizan muchas palabras groseras para hacer que los demés
me respeten.
4. ¢Cuando se produce la primera menstruacion?
a. Laprimera menstruacion 0 menarquia suele ocurrir entre los 12 y 14 afios de
edad.
b. La primera menstruacion suele ocurrir entre los 9 y 12 afios de edad.
c. La primera menstruacion suele ocurrir a partir de los 15 afios de edad.
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5. ¢Es posible quedar embarazada durante la menstruacion, si tiene relaciones
sexuales sin proteccion? Marca la respuesta correcta:

a. Si, porque una mujer tiene relaciones sexuales con un hombre durante la
menstruacion sin utilizar un método anticonceptivo, existe la posibilidad de
que quede embarazada.

b. La mejor forma de evitar el embarazo es no usando preservativos en toda la
relacion sexual.

c. Haciendo el amor en algunas posiciones se evita la posibilidad de contagio
de enfermedades de transmision sexual.

6. Sefale la respuesta correcta en relacion al amor y al sexo.
a) Sexo es diferencia biologica que existe entre el hombre y la mujer, y amor es
afecto intenso que se siente a una persona.
b) Sexo esté relacionado a la reproduccion humana y amor es el que su pareja le
imponga
c) Sexo es universal y amor es la principal razén por la cual se inicia las
relaciones sexuales.

7. El método anticonceptivo que usa una mujer debe ser :
a. El que su pareja le imponga
b. EIl que su médico decida
c. Elque se elige luego de una consejeria en pareja con el profesional de salud.

8. Coloca V si es verdad y una F si es falso, en relacién a los anticonceptivos:
a. Las pastillas anticonceptivas son efectivas cuando se toman todos los dias.
b. El “coitus interruptus” es un método eficaz para evitar el embarazo. (- )
c. Las inyecciones anticonceptivas vuelven estériles a las mujeres. ()

9. Sefiala cuales son las infecciones de transmision sexual (ITS) marca la respuesta
correcta:
a. Infeccion urinaria, verrugas genitales, cancer de Utero
b. Céncer de mama, gonorrea (pus por los genitales), verrugas genitales.
c. Gonorrea (pus por los genitales), VHI/SIDA, verrugas genitales

10. Los métodos Anticonceptivos son utilizados para:
a) Aumentar la frecuencia de la actividad sexual
b) Control del embarazo
c) Controlar la cantidad de hijos

11. Marque la respuesta correcta con respecto a Violencia Sexual:
a) Es cuando una persona se encuentra en situacion de peligro fisico y estéa
controlada por amenaza de uso de fuerza fisica.
b) Es intentar que la persona tenga relaciones sexuales o practique ciertos actos
sexuales en contra de su voluntad.
c) Esun acto que ocasiona dafio fisico, psicologico o muerte.
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12. Coloca V si es verdad y un F si es falso, respecto a la adolescencia:
a) Es un periodo de transicion entre la nifiez y la edad adulta, comprendida
entre los 12 y 17 afios. ()
b) Es un periodo en el desarrollo biolégico, psicolégico, sexual y social
inmediatamente posterior a la nifiez y que comienza con la pubertad. ()
c) Eslaetapa que llega después de la nifiez y que abarca desde la pubertad hasta
el completo desarrollo del organismo. ()

13. Indicacual es la mejor persona que te proporcionara informacion para tomar una
buena decision con respecto al inicio de relaciones sexuales, marca la respuesta
correcta.

a. Los profesores
b. Los padres
c. Los profesionales de salud

jAgradezco tu colaboracion j
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Anexo 2. Cuestionario de actitudes

Presentacion: Alumno (a) buen dia, soy estudiante de doctorado de la Universidad Nacional
José F. S&nchez Carrién de Huacho, y me encuentro realizando un proyecto de investigacion
referente a: Conocimientos y actitudes sobre el inicio de relaciones sexuales en adolescentes y

comunicacién familiar en instituciones educativas publicas - Hualmay 2015.

Por lo cual agradeceré que responda el presente cuestionario anénimo.

Instrucciones: Lea detenidamente cada pregunta y marque con un aspa (X) la respuesta

correcta segun crea conveniente. Le pido que responda con veracidad y precision estas

preguntas, agradeciendo de ante mano su sinceridad y colaboracion.

o) = O o} o}
wg |8 . 2 £ =0
=y o w 8 | W| oW
S| D 02 z2 Z>O|>D

N° INDICADORES 5> | Q swHe (WO 509
2215 |3 3| @57
) < A al 8
PENSAR Y ACTUAR FRENTE AL TEMA DE LAS RELACIONES SEXUALES
1 | Esté bien tener relaciones sexuales durante la | 5 4 3 P 1
adolescencia (12 a 17 afios).
2 | Un adolescente con enamorado(a) puede tener | 5 4 3 2 1
relaciones sexuales planeadas.
3 | Cuando el/la adolescente tiene enamorado(a) 5 4 3 2 1
esta bien tener relaciones sexuales.
4 | Aceptar la practica sexual es un acto natural y | 5 4 8 2 1
permitido.
5 | Es conveniente tener relaciones sexuales ante | 5 4 3 2 1
del matrimonio.
6 | El hombre debe de iniciar el acto de enamorary | 5 4 3 2 1
la mujer a que la enamoren.
7 | Me siento totalmente informado(a) en lo| 5 4 3 2 1
referente a temas de sexualidad.
8 | Abrazar y besar a una persona de otro sexo | 5 4 3 2 1
forma parte del crecimiento de las/los
adolescentes.
METODOS DE PROTECCION
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Lo mas adecuado es usar preservativo al tener
relaciones sexuales ocasionales.

10

Estd bien prevenir el embarazo cuando tienes
relaciones sexuales ocasionales.

11

Depende solo de la mujer adolescente para
evitar el embarazo.

12

Siento verguienza decirle a mi enamorado(a) que
debemos usar un método anticonceptivo ahora
gue ya iniciamos relaciones sexuales.

TENER HIJOS EN LA ADOLESCENCIA

13

Las adolescentes gue no se-embarazan son
porgue saben cuidarse.

14

Estds de acuerdo con tener hijos durante la
adolescencia.

INTERRUPCION VOLUNTARIA DEL EMBARAZO

15

Cuando se tiene un enamorado(a) ocasional es
conveniente interrumpir un embarazo no
planeado.

5

16

Cuando se embaraza una adolescente es
adecuado interrumpir el embarazo (abortar).

HABLAR SOBRE SEXUALIDAD

17

Es bueno hablar de sexualidad con tus padres.

18

Es bueno hablar de sexualidad con tus amigos.

19

Es bueno hablar de sexualidad con tus
profesores.

20

Las relaciones sexuales antes del matrimonio
entre la gente joven son inaceptables para mi.

21

Las relaciones sexuales entre personas jovenes
son adecuadas si hay afecto entre ellas.

USO DE SERVICIO

22

Estas de acuerdo en consultar al médico sobre
sexualidad

23

Estas de acuerdo en consultar al obstetra o
psicologa sobre temas sexuales.

24

Si se va a tener relaciones sexuales deberia ser
informada(o) sobre métodos anticonceptivos.
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Anexo 3. Cuestionario sobre comunicacion familiar

Alumno (a) buen dia, soy estudiante de doctorado de la Universidad Nacional José F.
Sénchez Carrion de Huacho, y me encuentro realizando un proyecto de investigacion
referente al Conocimientos y actitudes sobre el inicio de relaciones sexuales en adolescentes

y comunicacion familiar en instituciones educativas publicas - Hualmay 2015.
Por lo cual agradeceré que responda el presente cuestionario anénimo.

Instrucciones: Describe la relacion con TU madre y con TU padre. Piensa en qué medida
estas frases responden a tu verdadera situacion con ellos. Lea detenidamente cada pregunta

y marque con un.aspa (X) la respuesta correcta segun crea conveniente.

1. Nunca 2. Pocas 3. Algunas veces 4. Muchas veces 5. Siempre
veces

N° Frases MADRE PADRE

1 Puedo hablarle acerca de lo que pienso sin (1)(2)(3)(4)(5) (1)(2)(3)(4)(5)
sentirme mal o incémodo/a

2 Suelo creerme lo que me dice (21)(2)(3)(4)(5) (1)(2)(3)(4)(5)

3 Me presta atencién cuando le hablo (1)(2)(3)(4)(5) (1)(2)(3)(4)(5)

4 No me atrevo a pedirle lo que deseo o (1)(2)(3)(4)(5) (1)(2)(3)(4)(5)
quiero

5 Me dice cosas que me hacen dafio (1)(2)(3)(4)(5) (1)(2)(3)(4)(5)

6 Puede saber como me siento sin (1)(2)(3)(4)(5) (D)(2)(3)(4)(5)
preguntarmelo

7 Nos llevamos bien (1)(2)(3)(4)(5) (1)(2)(3)(4)(5)

8 Si tuviese problemas podria contarselos (1)(2)(3)(4)(5) (1)(2)(3)(4)(5)

9 Le demuestro con facilidad afecto (1)(2)(3)(4)(5) (1)(2)(3)(4)(5)

10 | Cuando estoy enfadado, generalmente no le (1)(2)(3)(4)(5) (1)(2)(3)(4)(5)
hablo

11 | Tengo mucho cuidado con lo que le digo (1)(2)(3)(4)(5) (1)(2)(3)(4)(5)

12 | Le digo cosas que le hacen dafio (1)(2)(3)(4)(5) (1)(2)(3)(4)(5)

13 | Cuando le hago preguntas, me responde con | (1)(2)(3)(4)(5) (1)(2)(3)(4)(5)
sinceridad

14 | Intenta comprender mi punto de vista (21)(2)(3)(4)(5) (1)(2)(3)(4)(5)

15 | Hay temas de los que prefiero no hablarle (1)(2)(3)(4)(5) (1)(2)(3)(4)(5)

16 | Pienso que es facil hablarle de los (1)(2)(3)(4)(5) (1)(2)(3)(4)(5)
problemas

17 | Puedo expresarle mis verdaderos (1)(2)(3)(4)(5) (D)(2)(3)(4)(5)
sentimientos

18 | Cuando hablamos me pongo de mal genio (1)(2)(3)(4)(5) (1)(2)(3)(4)(5)

19 | Intenta ofenderme cuando se enfada (1)(2)(3)(4)(5) (1D)(2)(3)(4)(5)
conmigo

20 | No creo que pueda decirle c6mo me siento (1)(2)(3)(4)(5) (1)(2)(3)(4)(5)
realmente en determinadas situaciones

jAgradezco tu colaboracion!
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Anexo 4. Resultados de juicio de expertos

indicad(_),res de criterios cualitativos expsrto expsrto expoerto expgrto expsrto
eYr?sIEchuCrlr?enn?:I cuantitativos n n e ne "
1. claridad Estd formulado con lenguaje 20 20 20 20 20
apropiado
2. objetividad Esta expresado con 20 20 20 20 20
conductas observables
3. actualidad Adecuado al avance de la 20 20 20 20 20
ciencia y tecnologia
4. organizacion Existe un organizacion vy 20 20 20 20 20
l6gica
5. suficiencia Comprende los aspectos en 20 20 20 20 20
cantidad y calidad
6. intencionalidad | Adecuado para valorar los 20 20 20 20 20
aspectos de estudio
Basado en el aspecto tedrico 20 20 20 20 20
7. consistencia cientifico y del tema de
estudio
3 Entre las variables, 20 20 20 20 20
8. coherencia . ’ .
dimensiones y variables
y La estrategia responde al 20 20 20 20 20
9. metodologia - X
proposito del estudio
Genera nuevas pautas para 20 20 20 20 20
10. conveniencia la investigacion y
construccion de teorias
Total 20 20 20 20 20
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Anexo 5. Validacion por juicio de expertos del cuestionario de conocimiento y actitud

relevancia | coherencia| claridad total
preguntas
20 puntos | 20 puntos | 20 puntos | 60 puntos

ltem1 18 18 16 52
% 90 90 80 86,67

ltem? 18 20 20 58
% 90 100 100 96,67

ltem3 28 18 20 58
% 100 90 100 96,67

ltemd 20 20 20 60
% 100 100 100 100,00

. 14 20 20 54
% 70 100 100 90,00

s 20 20 20 60
% 100 100 100 100,00

o 20 20 18 58
% 100 100 90 96,67

ltem8 20 15 20 55
% 100 75 100 91,67

oo 20 20 20 60
% 100 100 100 100,00

el 20 20 20 60
% 100 100 100 100,00

11 20 20 20 60
% 100 100 100 100,00

I 20 20 20 60
% 100 100 100 100,00

e 20 20 20 60
% 100 100 100 100,00

oy 20 20 20 60
% 100 100 100 100,00

i 20 20 20 60
% 100 100 100 100,00

tem16 20 20 20 60
% 100 100 100 100,00

tem1? 20 20 20 60
% 100 100 100 100,00

tem18 18 16 16 50
% 90 80 80 83,33

tem19 16 18 14 48
% 80 90 70 80,00

om0 20 20 20 60
% 100 100 100 100,00

Item21 % 20 15 20 55
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100 75 100 91,67
ltem22 18 20 20 58
% 90 100 100 96,67
ltem23 20 18 20 58
% 100 90 100 96,67
item24 20 20 20 60
% 100 100 100 100,00
ltem?25 20 20 20 60
% 100 100 100 100,00
Item26 20 14 20 54
% 100 70 100 96,67
terron 18 20 20 58
% 90 100 100 96,67
oD 20 20 20 60
% 100 100 100 100,00
e o 20 20 20 60
% 100 100 100 100,00
Item 30 % 20 18 20 58
100 90 100 96,67
Item 31 % 20 20 20 60
100 100 100 100,00
Item 32 % 20 20 20 60
100 100 100 100,00
ftem 33 % 20 18 20 58
100 90 100 96,67
item 34 % 20 20 20 60
100 100 100 100,00
item 35 % 20 20 20 60
100 100 100 100,00
Item 36 % 20 18 20 58
100 90 100 96,67
ftem 37 % 20 20 20 60
100 100 100 100
calificativo | relevancia | coherencia | claridad total
excelente 4 4 4 80,00
buena 1 1 1 20,00
regular 0 0 0 0,00
mala 0 0 0 0,00
total 5 5 5 100,00

Numero de jueces: 5
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Anexo 6. Distribucion de los adolescentes segun sexo

Instituciones Educativas Publicas

Grado f\jl)asflaﬁgg'l?f Julio C. Tello Eﬂgmggqc}ento Total
Sipan
m f m f m f
ler 06 06 24 18 34 32 120
2do 04 02 27 24 32 26 115
3er 05 06 20 16 34 39 120
4to 04 03 24 20 31 33 115
5to 04 31 21 33 21 110
Total 23 17 126 99 164 151 580
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