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PROLOGO

Uno de los problemas mas frecuentes que presanta el
adolescente de ambos sexos8, comprendido entre las edades
de 15 a 20 afiog de edad usuario de métodos
anticonceptivos, gue asiste al Centro del Adolescente EI
Camino es el conflicto psicologico por la falta de
educacién psicosexual de parte de las diferentes
instituciones (familia, escuela, iglesia, etc.), e cual
provoca gn ellos ambivalencia.‘ baja auto—astima,
sentimiento de culpa, teniendo como resul tado un

conflicto psicoléglco.

El conflictc psicolégico del adolescente es8 un
problema que se da dentro de la poblacién guatemalteca ya
que la sexualidad es conaiderada en nuestra scciedad como
un tabu, por este motive lta informacién que llega al
adolescente no es adecuada en la mayoria de los casos.
Se hace entonces necesario reallzar una Iinvestigacién
para ampliar los conocimientos sobre los cambios

psicobiosociales del adolescente y las causas que

provocan el conflicto psicoléglco en el mismo.




Para la reallzacion de esta investigacisn nos

planteamos los objetivos de:

Contribuir al buen desarrollo psicosexual del
adolescente guatemalteco para disminuir el conflicto
psicolégico. Asi como dar a conocoer el usc adecuado
de los diferentes métodos anticonceptivos. Y crear
programas de educacion psicosaxual par a la

poblaciaon adolescente.

Esto permitirid disminuir el conflicte peicologico
del adolescente para que de esta forma desarrollie su

sexualidad normalmente.

Es importante recalcar que este tema ha sido poco
investigado con anterioridad en nuestro medio vy no se
posea informacibébn respescto a las consecuencias que genera
1a falta de wesducacién psicosexual en el adolescente
uguario de métodos anticonceptivos. Por 1lo tanto esta
investigacién representa un aporte para. las futuras
investigaciones que guieran contribuir al mejoramiento de

este problenma.




Se hace necesario hacer reconocimiento y
agradecimiento al Centro del Adolescente E! Camlino por
habernos permitido la realizacién de esta investlgacién

para beneficlo de los adolescentes guatemal tecos.

Al Lic., José Luis Escobar Campollo, y al Lic. Helvin

Orlando VelAsquez Ramos, quienes tuvieron bajo =38}
responsablilidad la asesoria Y reavisidn da esta
investigacién y por la orientacién vy apoyo en la

realizacién de la misma.




CAPITULO |

L.a motivacién esencial de esta investigacison es la
importancia que tiene la informacidn para los
adolescentes tanto de su desarrollo psicosexual como de
los diferentes métodos anticonceptives, ese2 ha cbservado
en nuestro medio desinterés por parte de las diferentes
ingtitucliones de nuestra socledad como: la familia, la
escuela, la iglesia, eate., teniendo un papel normativo
regulando asi las distintas actividades sexuales,
mediante 1 estimulo de algunas conductas, la
desaprobacén de otras y la prohibicién legal de diversas
practicas. Por esa razén el adolescente al carecer de
informacion adecuada acerca de su desarroilo psicosexual

y €l uso de métodos antliconceptivos presenta confllictos

psicolégicos Internoa, ocaslionandole una serie de
manifestaciones entre las cuales estan: ambivalencia,
baja auto-estima, inseguridad, ansiedad, los cuales no lo

dojan desenvolverse naturalimente.

Por lo tanta podemos darnose cuenta gue existe
conflicto psicolégico interno que es de suma importancia
inveatigario mAs eapecificamente para elimipar las causas
y disminuir los efectos que perljudican directamente a la

poblacién adolescente ¥y en consecuencia a la socciedad

misma.




FPor falta de educacidén sexual adecuada y la etapa de
cambio figico y paiqulco que el adoleacente atraviesa
altera la formacién de su personalidad y =su entorno
social, provocandole conflicto psicologico, ya que
durante esta etapa de la adolescencia »l ser humano se ve
en la necesidad de realizar una serie de ajustes debido a
los cambios propios en la que se torna posible la

reproduccién o maduracién sexual.

Loz JYévenes estan conscientes de los cambics de su
cuerpe y por lo mismo aparecen una serie de dudas y
sienten curiosidad por el sexo, que al no encontrar
orientacion adecuada manifiestan su actitud en preéuntas
formuladas a sus compafieros en busca de informacién, y
también leyendo revistas o libros pornograficos, ya que
la sexualidad es un procesec que se desarrollara
lentamente, que ni el hogar , ni los centros educativos
les proporcionan la informacidén que el sdolescente
necesita acerca del desarrollo psicosexual, mucho menos

de los diferentes matodos anticonceptivos.

Por ello el Centro del Adolescente El Camino, fue
creado en 1,979 por la Asociacién Pro-bienestar de la
familia (APROFAM), con el proposito de brindar a Ios-
adolescentes de &scasos recursos, orientacion sana para

la resolucién de los conflictos caracteristicos de su
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edad, ademés ofrece al Jéven servicles clinicos,
psicologicos, educacién sexual, actividades culturales,
sociales y deportivas, ayudandole de esa manera a un
desarrollio integral, durante la etapa de la adolescencia.
El ser humano sufre camblios psicobiosociales, ya que en
esta @tapa que comprende edades wmuy variables de un nifio
a otro, pero aproximadamente se acepta un lapso entre los
12 v los 21 afios, ya que adolescencia significa c¢recer y

desarrollarse hacia la madurez.

Por lo cual seleccienamos @l Centro del Adolescente
El Camino por ser la dnica institucién en Guatemala que
ge dedica a la orientacion directamente de adolescentes,
y alrededor del cual detectamos problemidticas tanto de
saxo0 femenino como de sexo masculino usuvarios de metodos

anticonceptivos especificamente.

Durante el perlodo de la adolescencia el ger humanc
se va en la necesidad de recibir orientacién adecuada
acerca de su desarrollo psicosexual y de los diferentes

métodos anticonceptivos, dentro de los cuales estan:

La pildora, la minipildora, 1la inyeccién, dlspositivos
intrauterino (DIU), el diafragma, el condén,
espermaticidas, ducha vaginal, coltus interruptus,
esterilizacién, ovulacién, el ritme, la temperatura,




tabletas vaginales y lactancia.

Es asi <c¢vando el adolescente inicla el conflicto
psicolégico afrontando dos exigencias {ncompatibles, por
un lado la busqueda de su propia identidad y BU
desarrollo psicosexual y por el otro las prohibiciones
familiares y sociales por la falta de educacién sexual
adecuada, y qus al no encontrar un escape adecuado puede
causarie problemas psicolidgicos serios los cuales vya

mencionamos.

En base a lo anteriormente descrito Y las
observaciones realizadas en el Centro del Adolescente EI
Camino, nos hemos podido dar cuenta de ia problematica
por la cual atraviezan los adelescentes en relacidén a su
desarrol io psicosexual y la wutilizacldén de méatodos
anticonceptivos, ya que eon nuestro medio la educacién se
basa en un régimen interno de ensefianza, oste réglimen es

un plan de estudios el cual distribuye y organiza el

contenido de la ensefanza, los motivos ¥y las actividades
de la educacién. En la actualidad los planes de estudlo
aparentan tener un caracter abierto, en el cual
proporcionan al educador como al! educando un amplio
margen de libertad e iniciativa en cuanto a las
actividades, pero en cuanto a los contenidos

programAaticos no existe =] no &8 incluye un curso




especifico sobre educacién sexual desde la escuela
primaria. A nuestro Jjuicio el pian de astudios debiera
comprender disciplinas y actividades gque se ajusten a las
nacesidades e intereses de log educandes, ya que ia
educacidén ayudarid al desarrollo de la persona humana y su

integracién a la vida social.

Ademas existen diferentes institucicnes (escuelas,
colegios, universidades, eatc.) dedicadas a la educacién
de nuevas generaciones (nifios y adolescentes! que al no
tener una educacién =sexual formativa emplieza a generarle
conflicto psicolégico al ignorar el uso de los métodos
anticonceptivos, ya que el uso de eostos métodos no es

bien aceptado dentro de nuestro pais.

Asi mismo por la falta de educacisén sexual adecuada
se daran diversas problemiaticas dentro des ias cuales
podemos mencionar: enfermedades de transmislén sexual, la
Jéven adolescente al asumir un embarazo no deseado {alteo
riesgo reproductivo} y la responsabilidad temprana de ser
madre, estard frustrande de esta manera sus espectativas,
las cuales le llevan a tomar determinacionss como aborto,
abandono de hogar o suicidio, poniendo en peligro de esa

manera su vida, y en ptros casos los Jjévenes se encausan

por &l camino de las drogas y el alcoholismo como medida




de evasidén a su realidad objetiva.

Por 1o cual es importante detectar el conflicto
psicologico del adolescente usuario de métodos
anticonceptivos. Por tal motivo queremos aportar este

proyecto de investigacién a la Universidad de San Carlos
de Guatemala, Escuela de Ciencias Psicolégicas, al Centro
del Adolescente EI Camino Y% a nuestra poblacién
guatemal teca, ya que con @1 mismo se podran implementar
programas de educacién sexual, evitando de esa manera la
problemiatica que atraviezan los adolescentes, pudiéndoee
tomar desde la escuela primaria a nivel preventiveo, y a
nivel de cambic en ltas instituciones que tiensn sus
programas ya establecidos pere que no son adecuados, ya
que no llenan los intereses y necesidades eepecificas del
adolescente. Por lo mismo estaremos poniendo en practica
los conocimientos adquiridos en la elaboracién de esta

invastigacidn.

En cada sociedad dividida en clases, los valores,
las normas, las ideas y las concepclones que la conforman
se imponen y se inculcan a través de los aparatos
ideolégicos (la familla, la escuels, la iglesia, loe
medios masivos de comunicacién y otros) con el objeto de
normalizar el comportamiento de las personas y con allo

asegurar la permanencia del sistema social.
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Dicha ideologia persigue goenerar comportamientos que
‘adquieren rasgos peculiares esegin las distintas clases
sociales, sstratos o grupos de acuerde con la actividad y
ocupacién de los individuos. La saxual idad que
caracteriza al hombre no es, en coneecuencia algo
abstracto, pues el comportamiento que las personas asumen
frante a la misma estd en concordancia con la sociedad en

que vive y con la clase soclal a la que pertenece.

La moral de la sociedad guatemalteca de acuerdo con
las caracteristicas desarrolladas impuestas e inculcadas
por ios aparatos ideolégicos prohibe y condena las
mani festaciones de la sexuaiidad y considera al sexo como
algo prohibido y pecaminoso, consagra el valor de la
virginidad y prohibe las relaciones prematrimoniales,
acepta la prostitucidén como un mal necesario y condena ia

practica de la masturbacién.

La familia como aparato ideolégico de 1la sociedad
tiene vital importancia en su estructura, ya gque an elia
5@ ostablecen las bases para la formacién social, fisica

e intelectual de sus integrantes, dado que ofrece

proteccién, seguridad y afecto a los nifios.




Ty T ey e -— _

11

Asi mismo la familia puede provocar desequilibrio
emocional y otros trastornos, como producto de su

estructura y formacidén no definida.

El adolescente actualmente en Guatemala sufre una
serie de desventajas que limitan su desarrollo, ya que se
puade observar en nuastra sociedad la ignorancia
generalizada en materia de sexualidad, no permite al
adolescente vivir en forma responsable su sexualidad vy
constituye un condicionador més a la dificultad de hacer
clara la separacién entre el desseo sexual y al interés
por la reproduccién. En nuestro pals existe un alto grado
de anal fabetismoc que lleva a la poblacidén, @aspecialmente
al adolescente, al desconocimiento de 5US cambios
psicobiosociales y temas referentes al sexo y saxualidad,
ademase se deben agregar Jla influencia de factores
esencialmente econémicos y programas escolares, debido a
gue no se proporciona a los jévenes educacién sexual, en

ningin nive! educativo, lo gue deberia haceree en los

grados de la escuela primaria, pues la mayoria de
estudiantes no puedan. continuar la educacién secundaria
debido a su precarla situvacién econdémica, Yy también los

programas escolares no e ajustan a las necesidades o

intereses de los indlviduos.
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En algunos sectores del pais e! adalescente tiene la

oportunidad de continuar sus estudios a nivel medio y de
L

recibir educacidn sexual pero en Tforma deficiente e
informal, y también de instituciones sociales, como la
familia, la esguela, y principalmente la iglesia; ya que
en una socledad como la nuestra ee sevidente que ta

aexpreasidn de la sexualidad esta bleoqueada, puesto que la

negacién y la represidén sexual forman parte ;ntegral del

individuo, motivados por 1los tabues sexuales que la
religlén principalmente contribuye a Ilntroyectar. Es
importante determinar que ia orientacién saxual

proporcionada durante la nifiez y orientada con sinceridad
y responsabilidad, abre un camino 4til para la educacién

propia del adclescente.

La palabra ADOLESCENCIA se deriva de la voz latina
"adolescere"” que significa crecer y desarrollarse hacla
la madurez. Esta etapa comprende edades muy variables de
un nific a airo. pero aproximadamente se acepta un lapso
entre los 12 y los 21 afios de qdad. La pubertad se deriva
del latin "Pubere" gque significa o¢ubrirse de vello si
pubis, y puede definirse como el periodo de tiempo en que
culmina el crecimiento y desarrcllo de wun individuo,

quien al término del mismo, queda instalado

definitivamente an la adad adulta. Este cambio se




13

manifiesta en la adquisicién da la madurez sexual

plenamente diferenciada.

El autor Pierre Royer distingue dos etapas en la
pubertad, una restrictiva {primera regga en la nifia y
primera syaculacién en el nifto), vy la otra mas amplia,
gque consiste en el transito de la nifiez a la pubertad
¢omo uh pProceso mucho mas gradual, cuya duracidn
aproximada e de 3 afos. La diferencia Ben que se
distingue a la pubertad con la adolescencla, es que en el
primer caso, se refiers a los cambios fislicos es decir,
de obligada evidencia preoducidos en un individuo, y en el
segundo a los cambios psiceolégicos mucho menos patentes y
fuertemente lmpregnados del ambiente en que Ba

desenvuel ve cadsa persona.

El estudioc de |la adolescencia empezd a adquirir
importancia a principios del gliglo XX, comprende la
relacién entre la adolescencia y la infancia, no pocdemos

considerar al jéven ocomo un fragmento aislado de las
etapas anteriores, pues la persona constituye un conjunto
indisociable que pasa desde la infancia por una serie de
transformacliones sin perder nunca Bu propla
jndividualidad. La forma en que cada nifio aborde su
adolescencia dependera de BU proceso psicolégico

anterior. Ya que_deLla misma manera gus el cuerpo cambia
] DR GY T 5 i gt
EERC SN WO R Y T ]
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durante la adolescencia también ocurre con la mente, en
los afios de la adolescencia una persona piensa cada vez
mads como adulto y menos como nifio. Dentro de los camblos
psiquicos que surgen durante la - adolescencia, el
individuo se ve amenazado por una serie  de tensiones
debidas a la reaparicién de suUB deseos Instintivos
reprimidos, que van a producirie una gran angustia, La
superacién de &sta obligarad al adolescente a poner en
juego sus mas firmes defenzas que estaran en parte
condicionados por la seguridad y madurez acumuladas

durante la etapa anterior; la de la infancia.

Los adolescentes son capaces también de los mayores
sacrificios o do establecer wuna relacién de amistad de
amor muy apasionada, pueden pasar igualmente de un
comportamiento ascético a una actitud de entrega a

cualquier tipo de sensacién que les produzca placer.

Estas oscilaciones y cambios de humor y de caracter
56 han justificade, desde una perspectiva psicolégica a
partir de dos puntos de vista contrapuestos. Uno de =llos
58 basaria en los cambios fisiolégicos que s producen'a
partir de ta pubertad, y el otro estableceria una total
independencia entre los procesos fislcos y psiquicoa, o

interpretaria estos Gltimos como la ‘saﬁal da que el

lmun A U0 VRRRSTOAD # A CARAS B SLAEANALA

Bivtioteca Cantral
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individuo ha lisgado a su madurez animica.

En esta etapa !a sexualidad significa para el
adolescente, lo principal, dusefic de su cuerpo que va
cambiando poco a poco Yy que genera, pér consiguiente, una
expeactativa sexual vivida, en la mayoria de los caeos,

con profunda ansiedad.

En relacién con el impulso sexual, se producen en la
adolescencia un conjunto de cambios qua canviene resefiar.
Al comienzo de este periodo, se registra un aumento

cuantitative de los impulsos.

En esta d&poca s& reactivan los instintos que
componian la sexualidad infantil, reafirmandose una seriea
de conductas agresivo-sexuales propias de los primercs
afios de vida del nilfio. EI preadoleseente experimenta
entonces una imperiosa necesidad da satisfacear sus
doseos. En esta época coincidiria con un comportamiento
caracoterizade por la havidez, la crueldad, la falta de

higiene y una desconslderacién general.

Mas adelante se efectuard un cambio en la cuallidad

de los impulsos saxuales pre-genlitales, que 6e

transforman en impulsos  sexuales genitales. En ese

momento @1 adolescents, presepta__ una  conductia mas
CaanfE T 8 Ao s b e
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satisfactoria enfrentidndose a su familia y a su ambiente,
a costa de un aumento de contrel de nueves impulsos, que
lo arrastran a una serie de fantasias incestuosas. Por
tal motivo debe mantenerse alerta y consumir parte de su
energia con el adecuado manejo de sus defenzas pues se
trata de una lucha entre el control de sus Impulscs y la
liberacién de estos. Ello explica sus cambios de caracter
y las dificultades para predecir el rumbo que seguira su
comportamiento que puede mostrarse rigido y 1leno de
inhibiciones o entregado sin medida a satisfacer todas

sus necesidades.

La sociedad también juega un papel muy importante en
la vida del adolescents, ya que influyen en forma directa
on 8| desarrollo de su personaiidad. El crecimiente y las
modificaci;nes del! cuerpo a gque se Ve sometido el
adolescente una vaz |llegada 1a pubartad, le impone un
cambic de rol (el paso de nifio a adulto) frente al mundo
externo que de no asumirle le serd exigido por lia
sociedad. Todo crecimiento impiica wn impulsoc hacia lo
desconocido poro al mismo tiempo conileva un temor ante
la nueva situaciéng de ahi proviene las profund;s
ambivalencias y desiluciones de la adolescencia que en

algunos momentos se revela muy alta vy muy infantil en

otros.
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En otras épocas cuando el nifio saiia de la infancia
pasaba a trabaljlar junto a su padre y le gustlituia en el
oficic, ias nifias a su vez, estaban encaminadas a afudar
en 1as labores de la casa y para ello se les preparaba.

N

El adolescente que en épocas anteriores y durante
cientos de afos se habia desarreol lado en un mundo
monétono, donde los cambios eran casi inexistentes tuvo
qgue acostumbrarse a la vida agitada y cambiante de la

gran ciudad.

Los adelantos técnicos e industriales han incidido
de igual forma en el estile de vida y hasta en la
mental idad de los Jévenes que son consecuencias de
transformaciones tanto positivas (aparicién del horizonte
cultural, posibilidades de ascenso soclall}, como
negativas (ascinamiento, alienacién), los adolescentes
forman un grupo de ideas propias y la falta de puestos de

trabajo le impiden ingresar al mundo del adulto.

Todo elle hace que la etapa de la adolescencia
padezca un procesec de atargamiento. Algunas veces el
canflicto se centra en los propios deseos de pertenecer o
segulir en un grupo religioso estricto y a la vez. tener

experioncias sexuales y drogas. Cuando tales conflictos
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son generallzados y graves, la persona se sentiri
impulsada haclia muchas direcclones simultansamente y sara

capaz de tomar una decisién sBobre su futuro, a este

problema se le conoce con el nombre de crisis de
identidad. (L)
En esta etapa as también primordial gue el

adolsscente pertenezca a un grupo de amigos; por cuanto
le permite vivir al Jéven sus problemas de manara
colectiva. Se trata de 'una forma da organizacién
espontanea que funciona como nucleo de socializacibn,
centro de desplazamiento de conflict&s familiares o
escolares y lugar en que éstos pueden resolverse, foco de
diversién, lugar de contacto inicial entre ambos sexos,
habla deo experimentacién social, todo ello al margen de
final idades muy concretas (escolares, deportivas vy

recreativas).

El grupo as al primer nucles que busca el
adolescenta a fin de conformar su papel en la sociedad,
gn &l tratara de hayar su punto de referencia y
comprobara la realidad de sus imadgenes internas, tanto do

las idealizadas comoc de las atacadas.

{1) Monreal, José Luis. "Consultor de Psicologia Infantil

y Juvenil®. Tomo 3 Pag. 11-15. Grupo Editorial Océano.
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Por medio del grupo podra afianzar su diferenciacién
saxual, volverd a dar cuerpo a su rivalidad a través de
los celos y reparard esto a través del amor y de la
amistad. Este cambio que se produce en las relaciones
soclales del adolescente es consecueﬁcia del alejamiento
de su familia., A la vez que se ha roto los lazos que lo
unian con sus padres ha rechazado también los valores

ideales que hasta el momento habia compartido con ellos.

Los nuevoeg ideales y las relacliones tendran como
caracteristica principal con los anteriores en contraste.
Légicamente esta reacclién serad mas o menos adecuada segun
haya sido el contacte emocional establecido con sus
padres en e! transcurso de la infancia a la pubertad. La
amistad en 2! adolescente es basica, un adolescente sin
amigos se siente marginado, a través de la amisptad el
adolescente puede dar via a sus emociones, resolver
conflictos y, a la wvez discutir asuntos que le ayuden a

enriguecer y ampliar'el concepto de si mismo.

Con la amistad aprende en definitiva a establecer
una buena relacién que le serd de gran ayuda a la hora de

formar parelja.

Las diferencias flsiolégicas de cada s@xo son

claramente observables; no asi las psicolbgicas, en
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cuanto ge ven profundamente influidas por el proceso
cul tural. Toda cul tura establece wunas normas para los
individuos de la sociedad segun el sexo, rol, situacién y
clase social. Estas normas |llegan a interlorizarse de tal
farma que con 21 paso del tiempo llegan a formar parte de
la personalidad del individus y parece que no puedan aer

transformadas sin riesgos de perder la propia identidad.

Nuestra sociedad y los padras de familia no estan
preparados para recibir esta etapa. de |la adolescencia a
quienes se las impone normas y leyes que no -1=)
diferencian de las de los nigas en lo que se reflere a la
sumisién a la autoridad., La aceptacién a las normas
gstablecidas difiere segun el medioc socio-cultural y
econédmico de los adolescentes. No obstante y en general
puede decirse que el adolescente vive en cierto clima de
rechazo al no concedérsele las oportunidades que &1 busca
en su aspiracién a la auvtonomiag an consecuanoia,
reacciona violentamente contra el espiritu publico y las

leyes, a los que se vé& como imagen directa de las

actitudes paternas, es por eso que el adolescente suele

vivir las normas sociales no como enriquecedoras, sino
como castradoras ya que le obstruyen el camino para
convertirse en adulto, E! lugar que el adeolescente

ccupa en la familla supone diferencias en la medida que
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el rol ocupado en ella origina una distinta dinamica

entre los miembros de este grupo primario, (2}

Debe tenerse en cuenta que la famllia no se muestra
completamente en un momento dédo, sino que se va formando
a lo largo de los afios. Lasg actitudes de los padres
cambian, no se trata igual al hijo mayor que al ultimo,
mas distancia cronolégica QB loe padres. También es
diferente la aituacioen de hijo dnicno aleno a las
rivalidades fraternas, pero gque forma parte de un difiell
triangulo en el que la unldon exagerada de dos margina al

tercero.

lLog problemas que sgurgiradan en este Ultimo caso
pueden ser mucho mas violentos y airectos, ya& que no hay
hermanos para poder desplazar el conflicto, El
intercamblo de sentimientos entre los miembros de 1la
familia determinard en cada wuno de 2llos su forma de
relacionarse con el entorne familiar. El papel de los
padres es de suma importancia para el desarrollo {integral
del adoleecente. El probiema recide aparte del método y

de las finalidades educativas, en la propla inseguridad

(2) Siemmens, M.D. James Krants, M.D. Kermit E. "EI Mundo
de! Adolescente®. Compafila Editorial Continental,

S.A. México, Espa®a, Argentina y Chile. Pag. 23-25.
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de los adultos cuando ésta no les permite dar una
educaciin que no suponga a cambio una sobreproteccién que
ellos mismos necesitan y que proyectan sobre el hijo.
Cuando la relacién entre los padres no es buena (viva o

no bajo el mismo techo) se crean tensiones emocionales en

la familia qgue perturban el equilibrio de BuUs
integrantes. En estas familias, los hijJos sirven por un
lado para aliviar la frustracién geonerada an el
matrimonio, y por otro lado s8 convierten en los
raceptores de los conflictos que los padras pueden
proyectar y revivir, loe que les lleva a ser manipulados

en pro de uno y en perjuicio de otro.

En tal caso el hijo pasa a ser también manipulador.
El adolescents que ha vivido en esta inestabilidad sera
inestable e inseguro y ®ello afectarid a la eleccién ¥y
relacién de pareja cuanto mAs ineeguros se sientan los

padres mas necesidad tendrdn de aferrarse a sus hijos.

La ausencia fisica o psiquica de) padre o ds la
madre por distintos motivos (fallecimiento, viajes de
trabajo, desinterés e incapacidad), confiere unas

caracteristicas Bspeciales a los hogares y a la relacién
que se establece entre sus componentes, por tanto la

gituscién del adolescente =1-] encuentre en esta




23

circunstancia se vera afectada por dichas
peculiaridades. (3)
Los comportamientoe y actitudes sexuales estén

considerablemente influenciados por nuestras ecreencias,
pensamientos y persepciones sobre e) sexo. Las exigencias
y expectativas culturales al igual que las ensefianzas y
doctrinas religiosas ayudan a moldear nuestra actitud con
respecto al sexo. Uno de ilos objletivos de c¢recer en
svuciedad es aprender a expresar adecuadamente nuestira
sexualidad, sin carga que rapresentan las prohibiciones

absurdas o la ansiedad y culpa excesivas.

La sociedad moderna se ha caracterizade por los
rapidos camblios que sa suceden en muchos aspectos,
cambios tecnolégicos, econémicoe, culturales y sociales
que, a su vez, han ido modificando paultatinamente ideas,
actitudes y comportamientos en el area de la sexualidad
humana, estas modificacicnes son actitudes con respecto
al coito premarital, cambio de pareja, relaciones anales,

material erético, sexo oro-genital vy homosexualidad son

t3) Howse, Kevin. "Guia para la dicha familiar". Pag. 1813

~ 185. Ascciacién Publicadora Interamericana..Bogota

Caracar.
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evidentes. A pesar del cambio en actitudes y
comportamientos parece haber muy pocas razones que apoyen
la existencia de una decadencia moral progresiva entre

los jévenes de hoy.

Otra actitud frecuente en las personas consiste en
presentar al sexo como un hecho peligroso por ser
desconocido. Se arguyen entonces los riesgos derivados de
las relacliones sexuales (embarazo, enfermedades venéreas
y parafilias varias de érden morall}l, y se asusta a los
jévenes con el fin de disuadirles de que evidenclien

sus deseos sexuales.

El cuerpo humano es sexuado en un conjunto, toao al
y no sélo los érganos genitales, por consiguiente la
sexualidad es, basicamente, la busqueda de placer a
través del cuerpo y de toda la personalidad. Por eilo, es
un medio de aproximacidén al otro; es8, en una palabra,
comunicacién., Comunicacién gestual, a travas de las

caricias, del contacto sexual.

Es al mismo tiempo, el medio que proporciona la mas
profunda unién psiquica y fisica entre dos personas, puas

se gozan y se comparten emociones y sensaciones.
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La sexualidad, es un aspecto muy importante de la

personalidad humana, 8 objete de conocimiento y, come

tal, a penetrado an la familia y en la escuela. El sexo,
en efecto, conlieva riesgos de alcance general
lenfermedades contagiosas poer ejemplo}l y de alcance

particular que estan ligados a su cardcter peculiar por
el hecho de tratarse de una expresion fisica vy
espiritual; pero estos peligros son, en‘ definitiva
facilmente evitables mediante wuwna adecuada {nformacién

global . (4)

El individuo manifiesta uﬁ alto grado de inquietud
en cuanto a informacién de educacién sexual adecuada
incluyendo la compreneidn del conocimiento de su propio
sexo, como el del contrario de las funciones placenteras
como las reproductoras y de los diferantes métodos

anticonceptivos entre los cuales podemos mencionar:

(4) Mc, Cari. "sexualidad Humana", Pag 203-207 México,

D.F.
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1.1 ANTICONCEPTIVOS ORALES:

1.1.1 LA PILDDORA:

Se elabora a base de hormonas gintéticas,
principalmente progesterona y estrégeno, que son las 2
hormonas principales femeninas. La funciodn de las

pastillas con estrégeno es evitar que el évuio se forme o
que madure en el ovario. Al no haber évulo, tampoco
pusede darse la fecundacién., Por otro lado, las pastillas

con progesterona evitan que e! évulo se fije.

Esta pastilla debe empezar a tomarla al 5to dia de
la menstruacién, ampazando.a contar desde el primer dia
de sangrado. Deberad tomar una pastilla todos les dias de
preferencia a la hora de acostarse .para facilitar el

habito y atenuar los posibles efectos secundarios leves.

Es un método muy seguro si se usa corréctamente,
s6lo se usa por un tiempo, si la mujer desea un embarazo
unicaments deja de tomarla, debiendo tener el cuidado de
terminar su ciclo de pildora., Si la mujler es una persona
sana, la pastilla no debe causarle ningun problema de
salud, sin embargo, puede presentar: aumantd de peso ©

adelgazar, nausea, dolor de cabeza y mareos.
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1.1.2 LA MINI-PILDORA:

Es una pastilla que contiene la hormona artificial
progesterona, su administracién y efectos son mids o menos

igual al de la pildora.
1.2 ANTICONCEPTIVOS INYECTADOS:

1.2.1 [NYECCION:

Son compuestos hormonales, que se usan para espaciar
los embarazos, so aplica a cada 3 meses, 62 recomienda
oste motodo a seficras que estidn en periosdo de post—
parto, la usuaria debera llevar un control médico. Es un
metodo practico y efectivo, favorece la lactancia

materna, mejorando la calidad de leche.

Fero @n algunas personas pueden sentir marsos y
nauseas; y en otras puede descontrolar la manstruacidn

pero solamente en las primeras semanas.
1.3 DISPOSITIVO INTRAUTERINOD (D1U):

Es un pequefo aparato en forma de (T) que se coloca

dentro del Utere o© matriz de la mujer, es temporal vy

e
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seguro, cuando la mujer desea un embarazue se o debe
retirar el médico o©0 una enfermera adiestrada. EI SR RY)
actla liberandeo cobre, lo c¢cual reduce la ¢~ ~~idad de
movimiento del espermatozoide dentro del Gte . o matriz
para llegar a las trompas de faloplo y debilita ademas al

espermatozoide evitando que alcance al o6vulo.

La mujer pugds tener colocado este dispositive el

tiempo que se le indique, es un método sumamente

ofectivo.

En algunas mujeres a veces sientsn dolor de cintura
durante lopos primeros dias, en otras puede presentar
hemorragia menstrual abundante y también existe

posibilidad de infeccién local.
{.4 EL CONDON:

Es un métode anticonceptivo temporal que utiliza el
hombre para evitar les embarazos en la muler, consiste en
una bolsita de un material fino y resistente, que es
facil de colocar siendo efectivo si se usa correctaments.
Su accién es servir de barrera para evitar que los
espermatozoides entren en la vagina en ©1 momento de la

ayaculacidén.
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Ee un método temporal, no produce ningin efectao
secundario y evita el contagio de enfermedadeoes de
transmisiéon sexual como: sifilis, gonorrea, sida y otras.
La tnica desventaja que podria sefalarse es que hay que

colocarse uno por cada relacién sexual.

1.5 DUCHA VAGINAL:

Consiste en que la mujer se da una ducha vaginal
inmediatamente después del acto sexual pars ellminar ei

1.6 COITUS INTERRUPTUS:

Es el acto de retirar el pene antes de que llegue el

seman a la wvagina.
1.7 TABLETA VAGINAL:

Es un métedo anticonceptive leocal, que viene en
forma de tabletas. El cual forma una barrera en el cuellol
del uvtero o matriz, que impide ia entrada de los
espermatozoides. Cuando éstos entran en contacto con las
substancias quimicas que contiene, 68 neutralizan y

mueren; por eso se les llama también esparmaticidas.
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Estas substancias quimicas que contiens l1a tableta no
producen efectos secundariocs en el hombre o la mujer. Es
un método moderadamente eficaz, con el inconveniente que
hay que esperar 10 minutos antes de la relacién sexual
para que haga efecto, debiende aplicar una nueva tableta

antes de cada acto sexual.
1.8 ESTERILIZACION (PARA LA MUJER):

Es una operaclién que se practica a la wmuler para
evitar los embarazos en forma definitiva, por lo que la
mujer que voiuntariamente se somete a ella, debe estar

segura que ya no desea mas embarazos.

Esta operacién es sencilla ya que consiste en ligar
o cortar los dos tubos que transportan los évulos desde
los ovarios hasta el utero o matriz, evitando que los
4vulos puedan enconirarse con los espermatozolides para
fecundarse. Ea un método muy efectivo no altera la salud
en la mujer y dieminuye la tensién emocional ocasionada

or el temor al embarazo.
p
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1.9 VASECTOMIA:

Es una operacién permanente que se practica al

hombre para evitar los embarazos an la mujer. La
operaciodon consiste en cortar vy ligar los conductos
deferentes, gque son dos tubitos gque transportan los
espgrmatozoides da los testiculos a ias vesiculas

seminales, de donde salen por la uretra cuando el hombre
eyacula, al cortarse o ligarse los conductos deferentes,
los espermatozoldes que se producen en los testiculos ya
no pueden pasar al conducto eyaculador y unirse con otras
substancias que forman el semen, para ser depositados en

la vagina en el momento de la eyaculacién,

Es un método efectivo, no afecta la salud ni la
magcul inidad en el hombre, siendo esta operacién
irrevarsible debiendo el hombre s=sstar completamente

soguro de no desear mas hijos.
1.10 ESPERMATICIDAS:

Su funcién es paralizar &8 los espermatozoides,
vienen sn forma da Jaleas, oremas, o6vulos, espumas Yy
esponjas. Se aplican en el interior de la vaginé unos

minutos antes del acto sexual. En algunas personas,
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pueden provocar alergias, shocks téxicos o

irritaciones. (5]}

METODOS NATURALES

1,11 OVULACION:

Es un método que sefiala el tiempo de fertilidad e
infertilidad de cada cictio en Ila muler, la parelja se
abstiene cuando las sefiales de ovulacion estédn presentes
y los dias inmediatamente después, este método no tiene

efectos secundarios.

1.12 EL RITMO:

Es un método natural matemdtico que consiste en no
tener relacliones sexo—genitales, en eal transcurso de 5
dias antes y 5 dias despues de ia ovulacién, el calculo
matemdtico debe llevarse durante los altimos 6 ciclos,
pero en este caso la muler tiene que ser regular en su

periodo menstrual para que el método sea efectivo.

{5) Aprofam. "Manual de Mé&étodos Anticonceptivos® Pag. 1-3




1.13 LA TEMPERATURA:

Es un metodo que sefiala la etapa de ovulaciaon en la
mujer. Consiste en tomarse la temperatura todos los dias
antes de levantarse y cuando ésta aumenta indica ol

periodo fértil.

El adolescente por falta de informacién adecuada de

su desarrollio psicosexual afronta dos exigencias
incompatibles, por un lado la busqueda de su propia
identidad y por el otro l|as prohibiciones familiares y

socliales, que al no encontrar un escape adecuado le

genera conflicto psicolégico derivandole trastornos como:

AMBIVALENC!A: Es la tendencia en dos sentidos distintos
respecto a un mismo objeto, usado especialmente en el

ambiente de la saxualidad.

SENTIMIENTO DE CULPA: Es una actitud gque tiene relacién
con ol estado de Animo, con una enmarcada tonalidad de

displacer en el comportamiento sexual.

BAJO AUTD-ESTEMA: Es un sentimiento de minusvalia hacla

si mismo.
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EMBARAZO NO DESEADO: Desde cualquier punto de vista no es
recomendable un embarazo durante la adolescencia, por lo
general altera profundamente el ritmo de vida de la jéven
que lo sufre, tales embarazos originan serics problemas

de tipo psicolégico.

Agi mismo se adgquieren problemas de otro tipe como:

ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL: Estas enformedadses se
adquieren casi siempre por contacto sexual directo,
atacan a hombres, mujeres y nifios y de manera similar a
todo e! mundo, DROGADICCION: Son sustancias que se usan
de forma voluntaria para experimentar sensaciones nuevas
y modificar el estado psiquico, dichos efectos conllevan
sosaciones de bilenestar, de relajacién o suforia y otras
mas especificas segun el tipo de droga o el modo en que
se administran. ALCOHOLISMO: Para los adolescentes
representa sentimientos inquietantes debido al conflicto
entre ol deseoc y la curiosidad por una parte y por otra a
su naturaleza estrictamente prohibida. (6} S1DA:
(Sindroms de inmuno deficiencia adquirida) Es un

trastorno del sistema de defenzas del cuerpo, dejando al

{6} Kolb, Lawrence C, "Psiquiatria Clinica Moderna. Pag

67-68 Ediclones Clentificas, Ls Prensa Madica Mexicana.




individuo sensible a mlcro-organismos con los que habia
vivido previamente en relativa armonia, tamblén los
predispone al desarrocllo de canceres sarcoma de Kaposl y
linfomas. (7) SUICIDIO: Puede constituir parte de una
depresion, neurosis, psicesis, o un mecanismo histridénico

con el objeto de llamar ta atencién.

En base a lo antericrmente descrito nos hemos podido
dar cuenta de la problemdtica por la cual atraviesan los
adolescentes en su desarrocllo psicosexual ¥ la
utilizacién de métodos anticonceptivos, ya que por falta
de educacién sexual adecuada, manifiestan los problemas
mencionados con anterioridad, lo cual altera la formacién
de su paersconalidad y su entorno social, ocasionandeole de

esa manara conflicto psicolégico.

Es de suma importancia 1a educacioén sexual que
reciba el adolescente durante la infancia, ya que tendra
una influencia decisiva en su posterior comportamiento en
relacion con &1 sexe. El nifioc que paulatinamente, haya
descublerto los mal llamados "misterios de 1a vida" a
través de sus padres, que haya visto aceptada su

sexualidad de manera natural y en fip contando con wun

(7) Direccisdon General de epidemiologia. "Manual de

Vigilancia Epidamiolégica™ Guatemala. pag. 19.
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ambiente familiar en el que e} sexo no serad cuestién
prohibida y dispondrad de un conocimientoe de la realidad y

de conceptos que le ayudsh a exceder a la pubertad.

El modo de concebir su gexualidad sera muy distinto
para aquellos que nunca han tenido una informacién clara
o que se hayan dessnvuelto en un ambiente familliar en que
toda alusién al tema fuase equiparada al pecado.
Generalmente, en sstos casos han tenido gque buscar §a
respuesta en otros nifios, c¢on Ia carga consiguiente de
culpabilidad que siempre acompafa |a transgresién de lo

prohibido.

Hay también padres que no dan informacién porgue
creen que sus hijos no entienden ni se preocupan de tales
cosas. Consideran a los nifios, gente inocente, preocupada
unicamente en Jjugar y ajena a la curiosidad por el propio
cuerpo } el de los demds. Esos nifios tendran que realizar
grandes esfuerzos para ocultar su natural curiosidad por
el propio cuerpo y el de los demds, lo cual acarreara
inhibiciones en el aprendizaje general, puasﬁo que Ia
curiosidad y el aprendizaje van de la mano. Si e@! nifio e=s
adecuadamente informado, on la pubertad hard resurgir la
curiosidad por los origenes de la vida; pero ese afan por

conocer ya ho estarid centrado en ia simple fisiclogia de
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la reproduccién, sino en la utilizacién del propio sexo y

an la importancia de las relaciones interpersanales. (8}

(8) Ajuriaguerra, J. "Manual de Psiquiatria Ipfantil“ pag

0903, Editorial Masson, Mexico, D.F.
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PROBLEMA

La Educacién Psicosexual inadecuada gensra conflicto

Psicolégico aen el adolescente usuario de métodos

anticonceptivos.

OBJETIVOS

Que el adolescents objeto de nuestro estudio,
obtenga conocimientos adecuados de educacidén sexual

y métodos anticonceptivos.

Brindar orientacién pslicolégica encaminada al

desarrollec psicosexual.

Evitar la practica del riesgoc reproductiveo de la

Jéven adolescenta,

Brindar informacién formativa sobre educacion

psicosexual .

Evitar al conflicto psicolégico y el escape
inadecuado del mismop a través de la drogadiccién,

alcoholismo y suicidio. -
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HIPOTESIS

*La incidencia de la educacién psicosexual en el
confiicto psicolégico de! adolescente de 15 a 20 ahos, en

relacién al uso de métodos anticonceptivos".

1.15 VARIABLES:

VARIABLE [NDEPENDIENTE:

Educacidén psicosexual.

IND ICADORES :

Programas.

Conocimientos del adolescente.
Orientacién Psicolégica.

VARIABLE DEPENDIENTE:

Prasencia de conflicto psicolégico del

adolescente usuario de méatodos

anticonceaptivoes.
INDICADORES: |

Ansiedad.

Baj)a auto—-estima.
Sentimiento de culpa.

Embarazo no deseado.
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CAPITULD T}

2. TECNICAS E INSTRUMENTOS

2.1 POBLACION:

El Centro del Adolescente El Camino, es una

instituciéon privada que pertenece a la Asociacién Pro-

Bienestar de la familia (APROFAM). Dicha institucién
realiza actividades y brinda diferentes sarvicios
dirigidos especialmente para Jévenes. Se encuentra
ubicado actualmente en la 14 calle 1-28 zona 1,

Tel: 26070. El horarioc de servicio al pudblice es de lunes

a sabado de 12:30 a 18:30 horas.

En aste centro se brinda atencidn madica,
cdontolégica y psicolégica a los Jévenes, cuenta asi
mismo con el departamento de trabajo social, quien se
encarga de referir a los Jjovenes a los diferentes

departamentos de la institucién segun sea el caso.

Existen también una serie de actividades sducativas

y recreativas, que son planificadas por el personal del
centre y los Jjovenes, por ejemplo: dinamicas y Juegos
dentro del centro, charlas sobre: educacidén sexual,

paternidad responsable, noviazgo, anatomia vy fisioclogia
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de leos oerganos reproducteres, adolescencia, relacicnes

humanas y oiras.

Se imparten en forma periddica cursos de corte vy
confeccidén, cocina, manualidades, dibujo, inglés,

mecancgrafia y slectricidad.
La poblacién que se atiende en &ste centro esta
comprendida dentro de las edades de 10 a 21 afios, de sexo

masculino y femenino de clase media baja en su mayoria.

2.2 MUESTREO:

Se selecciond la técnieca de muestreo no aleatoria,

ya que es la que se basa exclusivaments en lo que es
conveniente para el investigador. Es decir, el
investigador simplemente incluye los pasos mas

convenisntes en su muastra y excluyse de ella 1os casos
inconvanientes, es dencminada también "lntencional o de
Juicio®", ya que la idea bésica que involucra gste tipo de
muestra es la légica, e! sentido coman o el sano juiclo,
pueden usarse para seleccionar la muestra - gque Bea

representativa de la poblacién.
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2.3 CARACTERISTICAS PARA LA SELECCION DE LA MUESTRA:

EDAD: Comprendida entre los 15 a 20 afios.

SEXO: Masculino y femenino, no importando
raligién, ideologia, e@scolaridad, procedencia,

raza, nivel econémico, cultural y/o social.

NUMERO TOTAL DE LA MUESTRA: 100 adolescentes,
gquedando compuesta por 50 de sexo femenino y
50 adolescentes de BOX0 mascul ino, que
asistieron durante los meses agosto ¥y
septiembre de 1993, v gue no hayan recibido el
curso de educacién sexual en el centro del

adolescente El Camino.

2.4 INSTRUMENTOS:

DBSéRVACION ESPONTANEA: A través de esta
téecnica se obtuvo informaclén scbre la
poblacisn objeto de nuestro estudio en la cual
5@ detecté la problematica (antericormente
descrital)l, la cual motivé la investigacitn y

condujo a la sistematizacién de los datos

observados.




4.

CUESTIONARIO: Son formularios de preguntas
para lnvestigaciones de opinion publica, se
emplean de modo diverso para el diagnéstico
psicoldégico, para obtener datos sobre las
caracteristicas de ia estructura de la
personalidad y conflicto peicolégico. Ofrece
especial interés para el estudio de la
conducta humana {emotividad, afectividad,
trastornos neurdticos). En base a lo anterior
se elaboré un cuestionarioc especificamente
para la poblacidén adolescente de ambos sexos,
constando de 25 items, con respuestas cerradas

de Si y NDO para ambos saxos.
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CAPITULD FI]

J. PRESENTACION Y ANALISIS DE RESULTADOS

Como se programb durants todo el proceso de
investigacién la informacién recopiiada proviens de una
muestra tomada al azar, de adolescentes de ambos sexos de
15 a 20 afios de edad, usuarios de métodos anticonceptivos

‘que asisten al Centro del Adolescente El Camino.

Para el efocto como Be wmenciona en el capitulo
anterior se utillizaron dos instrumentos: la observacién
espontanea y el cuestionarie, el cusl estA formulado con
items que recaban informacién acorca del conocimiento,
uso y prefersencia de métodos anticonceptives y métodos

naturales. Como primera instancia presentamos sl analisis

de la informacién obtenida por el cuestionario, pero
previamente se realizé wuna aplicacién del cuestionario,
una prueba piloto que nos demostrdé ta eficacia vy

comprensién de! instrumento por lo que se procedid a la
aplicacidan de la misma muestra. Es necesario hacer
mencidén gque por ta misma naturaleza de la prueba
mencionada, se presenta =l analisis de cada wuno de los
items, caon ia variante que fueron clasificados de acuerdo
a los diferentes métodos anticonceptives organizados en
cuadros estadisticos, ya que todos son de suma

importancia.
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CUADRO |

CONUCIMIENTO QUE TIENE EL ADOLESCENTE
SOBRE EDUCACION SEXUAL Y METODOS ANTICONCEPTIVGS
EN EL SEX0O FEMENINO

DATOS OBTENIDOS PEL CUESTIONAR!IO APLICADO A LA MUESTRA

NOMBRE No. DE PRE- SEXQ FEMENINO

No. DEL GUNTA EN EL
METODO CUESTIONARIO S1 % NG *
EDUCACION

1 1 33 66 i7 34

SEXUAL
METODO

2 ANT 1 CON~- 2 4 8 46 92 -
CEPTIVD )
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CUARD E1

CONDCIMIENTO QUE TIENE EL ADOLESCENTE
SOBRE EDUCACION SEXUAL Y METODOS ANTICONCEPTIVOS
EN EL SEXO0 MASCULINO

DATOS DBTENIDOS DEL CUESTIONARIO APLICADD A LA MUESTRA

NOMBRE No. DE PRE- SEX0 MASCULINO
No. DEL GUNTA EN EL

METODO CUESTIONARIO S1 % NO %
EDUCACION

1 1 36 72 14 28
SEXUAL
METODO

2 ANT ICON-~ 2 2 4 48 96
CEPTIVO
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Como s@ ohserva en el CUADRD [ Y Il el 81.5% de la
poblacion adolescente de sexo femenine y masculino no han
tenido informacién sobre' educacieén sexual y el uso
adecuado de los diferentes métodes anticoncaptivos. EI
18.5% de la poblacién refieren que han tenido educacidn
s@xual pero con una informacién inadecuada no solo por
parte de la familia sino que tambén por parte de algunas
instituciones qus tienen a su cargo la educacién sexual
de adolescentes. Por esta razén el adolescente carece de
informacién adecuada acerca de su desarrollo psicosexual
y ol uso de los diferentes métodos anticonceptivos
praesentando conflicto psicolégice interno, ocasicnandole‘
una serie de manifestaciones entre las cualss estan
ambivalencia, baja auto-sstima, inseguridad, sentimiento
de culpa y ansiedad, los cuales no lo dejan desenvolverse

normalmente.
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CUADRO [1]

METODOS ANTICONCEPTIVOS FISICOS-LOCALES

EN EL SEXO FEMENINO

DATOS OBTENIDOS DEL CUESTIONARIO APLICADD A LA MUESTRA

NCOMBRE No. DE PRE- SEX0 FEMENiNOD
No. DEL GUNTA EN EL
METODO CUESTIONARIO Sl % NO *
1 CONDON 3 42 84 8 16
2 CCNDON 5 48 96 2 4
3 CONDON 6 4 8 46 92
TABLETA
4 7 2 4 4B 26
VAGINAL
DUCHA
5 g 48 986 2 4
VAGINAL
<] CONDON 10 41 82 g 18
COITUS IN
7 - 11 15 30 35 70
TERRUPTUS
8 p1uU 13 27 54 23 46
9 JALEA V 15 40 80 i0 20
10 D 1 AFRAGMA i8 13 26 a7 T4
11 CREMA V 19 21 42 29 58
12 ESPUMA V 20 4 -] 48 92




CUDRO 1V

METODOS ANTICONCEPTIVOS FI1S5ICOS-LDCALES
EN EL SEXO MASCULING

DATOS OBTENIDOS DEL CUESTIONARIO APLICADC A LA MUESTRA

NOMBRE No. DE PRE- SEX0 MASCULINOD

DEL GUNTA EN EL

METODO CUESTIONARIO

CONDON 3

CONDON 5

CONDON

TABLETA

VAGINAL

DUCHA

VAGINAL

CONDON

COITUS IN

TERRUPTUS

DIU

JALEA V

DIAFRAGMA

CREMA V

ESPUMA V
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Como se observa en el cuadro 111 y IV los
adolescentes de sexo femenino y eexo mascul ino presentan
un desconocimiento del 55.67% en cuanto a la wutillzacién
de métodos anticonceptivos fisico-locales y el 44.33% de
'a misma poblacién muestra wun concimiento adecuado de.
estos. Presentande cierta inclinacién en primer. lugar
por el condén y tableta vaginal, refiriendo asil mismo gque
el condén limita considerablemente el placer sexo-—

genital.

Se demuestra de la misma manera que los demas
métodos fisicos locales {jaleas, cremas, espumas y
diafragma) los adolescentes poseen una 1idea errada en
cuanto al mé&todo en 8 y su utilizacién de acuerdo al
gexo. Por ser el conddén y la tableta vaginal los métodos
que poseen mayor publicidad por los medlios de
comunicacién, son los mas utilizados por los adolescentes
a pesar de que refieren que limita el placer gseaxo—
genital, 1o cual les pgenera insatisfacciédn saxual vy

frustracidn.

Por la falta de informacién en cuantio a los métodos
ficicos locales {jaleas, cremas, espumas y diafragmal, el
adolescente no posee la informacién adescuada en cuanto al
método en s1 y a su uyso, por lo cual se limitan a poder

seleccionar entre varios e! método que mas se adapte
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tanto a sus necesidades biolégicas como psicoloégicas,

para evitar de esta manara conflicto en el mismo.




CUADROD V

METODOS ANTICONCEPTIVOS

CRALES EN EL SEX0 FEMENINO

DATOS OBTENIDOS DEL CUESTIONARIO APLICADO A LA MUESTRA

NOMBRE No. DE PRE~ SEXO0 FEMENINOD
Ne DEL GUNTA EN EL
METODO CUESTIONARIO S1 % NO %
PASTILLA
1 4 28 56 22 44
ANT | CONCEP.
MINI
2 B 9 18 | a1 8z
PI1LDORA
PASTILLA
3 24 35 70 15 30
ANT ICONCEP.
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CUADRO VI

METODOS ANTICONCEPT!VOS )
ORALES EN EL SEX0 MASCULINOD

DATOS OBTENIDOS DEL CUESTIONARIO APLICADD A LA MUESTRA

NOMBRE Noe. DE PRE- SEX0 MASCULINO
No. DEL GUNTA EN EL
METODO CUESTIONARIO Sl * NO %
PASTILLA
1 4 33 66 17 34

ANT 1 CONCEP.

MINI
2 8 8 16 42 84
P1LDORA
PASTILLA
3 24 a8 76 12 24

ANT ICONCEP.
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Como se observa en los cuadros V y VI el 55.,87% de
los adolescentes de ambos sex08 tienen conocimiento
adecuado del uso de la pastillia anticonceptiva. Pero no
la utilizan por no ser activos constantes sexuvalmente, ya
que este método no es recomendable para adolescentes gue

tienen relaciones esporadicamente.

El 43.33% de la poblacién adolescente, conocen el
método pero no su utilizacién adecuada, presentando asi
mismo en los dos s8x0s un desconocimiento total de ia

mini-pildora.

Por ser la pastilia un método anticonceptivo que
requiere estricta disciplina an cuanto a su
administracién; a pesar de que el adolescente si ia

conoce, no la utiliza por temor a ser descubierte dentro
del hogar y por los efectos secundarios que puada

proveocarie.

Por no ser el adolescente activo constante en el
aspecto sexual a incurrido en &1 uso esporadico de este
método, lo cual ha provocado angustia, depresién,
sentimiento de culpa, embarazo no desgado y abandono de

hogar.
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CUADRO VII

METODOS ANTICONCEPTIVOS
INYECTADOS EN EL SEXO FEMENINO

DATOS OBTENIDDS DEL CUESTIONARIO APLICADO A LA MUESTRA

NOMBRE No. DE PRE- SEXD FEMENINO
No. DEL GUNTA EN EL
METODO CUESTIONARIO Sl % NO %

1 INYECTADDS 12 38 76 12 24
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CUADRD VII1

METODOS ANTICONCEPTIVOS
INYECTADOS EN EL SEXO MASCULIND

DATOS OBTENIDOS DEL CUESTIONARIO APLICADD A LA MUESTRA

NOMBRE Ne. DE PRE- SEX0 MASCULINO
No. DEL GUNTA EN EL
METODO CUESTIONARIO S1 % NG %

INYECTADOS




Como se observa en los cuadros VII y VIII el 78% de
la poblacidén adolescente de ambos sexos desconocen ol
método de la inyeccidon y su uso adecuado, el 22% de la
misma se ha enterado de este método en algunas de las

instituciones a través de conferenclas y charlas.

Por ser la inysceién un método anticonceptivo de
alto riessgo por losa efectos secundarios que puada
provocar al adolescente, puss se dsbe tener un control
médico estricto para su administracién, por lo anterior
no es recomendable su  uso en los adolescentes 1o cual

puede causarle trastornos biolégicos y psicolégicos.
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CUADRO 11X

METODOS ANTICONCEPTIVOS DE
ESTERILIZACION EN EL SEXDQ FEMENINO

DATOS OBTENIDOS DEL CUESTIONARIO APLICADO A LA MUESTRA

NOMBRE No. DE PRE- SEX0O FEMENINO
No. DEL GUNTA EN EL
METODO CUESTIONARIOC 51 % NO %
LAPAROS-
1 14 36 72 14 28
COPIA
VASEC-
2 22 15 30 35 70
TOMIA
3 L IGADURA 23 32 64 18 36




CUADRO X

METODOS ANTICONCEPTIVOS DE

ESTERILIZACION EN EL SEXO MASCULINO

DATOS OBTENIDOS DEL CUESTIONARIO APLICADO A LA MUESTRA

NOMBRE No. DE PRE- SEX0O MASCULINO
Ne. DEL GUNTA EN EL
METODO CUESTIONARIO 51 * NQ %
LAPARDS-
1 14 42 B84’ a8 18
COPIA .
VASEC~
2 22 28 56 22 44
TOMIA
3 L IGADURA 23 48 82 4 g
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Como se observa en los cuadros IX y X el 66.30% de
la poblacidén adolescente de ambos sexos, desconocen los
diferentes métodos de esterilizacién, ya que los mismos
estan dirigidos a personas de cierta edad gue vya no
desean tener mas hi jos por sor una operacién

irreversible.

Es importante que el adoleascente conozea el método
de esterilizacién para tomarlo en cuenta como una opcion

en su futuro.




CUADRD XI

METODOS NATURALES EN EL SEXO FEMENINO

DATOS OBTENIDOS

DEL CUESTIONAR!O APLICADO A LA MUESTRA

NOMBRE No. DE PRE- SEXO FEMENINO
No . DEL GUNTA EN EL
METODOG CUESTIONARIO 51 % NO %
1 OVULACION 16 18 36 32 64
2 LACTANCIA i7 42 84 a8 16
3 RITMO 21 20 40 30 60
TEMPE-
4 25 9 i 41 82
RATURA
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CUADRO XI1
METODOS NATURALES EN EL SEXO MASCUL IND

DATOS OBTENIDOS DEL CUESTIONARIO APLICADO A LA MUESTRA

NOMERE No. DE PRE- SEX0 MASCULINO
No. DEL GUNTA EN EL
METODO CUESTIONARIO 51 % NO ®
1 OVULACION 16 40 80 10 20
2 LACTANCIA 17 45 90 5 10
3 RIiTMO 21 36 72 14 28
TEMPE-
4 25 8 16 42 84
RATURA




Como se observa en los cuadros X1 y Xil 21 64% de la
poblacion adolescente de sexo femenino y sexo mascullno
presentan desconocimiento en cuanto a la utilizaclén de
métodos naturales, ya que por falta de educacién sexual
desconocen su propio cuerpo asl como e! ajeno, y como
sabemcs estos métodos se basan en una cobservacién directa

¥y controlada de los cambios biolégicos de la mujer.



64

CONCLUSIONES

Se comprobé la hipétesis de investigacisdn “La
incidencia de la educacién pslicosexual en al
conflicto psiéolégico del adolescente de 165 a 20
afios, en relacién al uso de métodos

anticonceptivos®.

En &1 Centro del Adolescente el Camino se
establecid que los Jjoévenes usuarios de métodos
anticonceptivos que no han recibido educacidén

saxual adecuada, presentan conflicto psicolégico.

En nuestra sociedad se considera que la educacidn
sexual &s un tabu aislando al adolesceante de toda
informacién sobre sus cambios fisicos y psiquicos,
impidiendo asi el desarrollo sano de su

personalidad.

Los adolescentes de sexo femenino y sexo mascullno
presentan inclinacién y conocimiento en primer
lugar por el condén y an segundo.lugar la tableta
vaginal, pero hacen é&nfasis en que el condén

limita considerablemente el placer sexo—genital.




La inyeccién es un mé&todo anticonceptivo

desconocido por la mayoria de los adolescentes,
por este motivo es de suma importancia que
conozcan sus ventajae y desventajas ya gque este
método neceegita para su administracién, de un
control médico estricto y no siendo recomendado su
uso en adolescentes por los efectos secundarios

que pueda provocar.

Es importantelque el adolescente conozca e! método
de esterilizacién seglin sBu sexo para tomarlo en
cuenta como una opcién en su futuro ya que este
método va dirigido a personas de cisrta edad, que
ya no desean tener més hijles, per ser una

gperacién irreversible.

Es importante la educacidén psicosexual en el
adolescente para que hags uso de métodos naturales

y conozca su propio cusrpo asi compo el ajeno.
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RECOMENDAC | ONES

Crear programas especiales de educacién a nivel
nacional, en donde se incluya un curso sobre
educacién sexual para brindar a log adolescentes
una mejor orientaclén y evitar en los mismos

conductas inadecuadas.

Elaborar guias para la orientacién de padres de
familia y maestros acerca de los cambios por los
cuales atraviesa al adolescente, procurando

satisfacer sus dudas & intereses.

Brindar orientacién psicoldgica encaminada al
desarrollo psicosexual an las diferentes
instituciones educativas, para evitar el conflicto

psicolégico en el Jéven.

Que las distintas instituciones al servicio de los
adolescentes incrementen sus programas fomentando
la educacién sexual y el wuso adecuado ds los

diferentas métodos anticonceptivos.

Que e! ministerio de salud imparta charlas de
implementacién en las diferentes institucliones

sobre las ventajas y desventajas de cada uno de



los metodos anticonceptivos, contande con un

material audio-visual y tedérico de apoyo.

Que las diferentes Instituciones (familia, escuela

e iglesia) a cargo de la educacién de los
adolescentes, les brinden una informacian
constante acerca de los cambios psicobiosocliales

que sufren durante esta etapa.
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Centro dei Adoleacente

El Camino
CUESTIONARIO

INSTRUCCIONES: Marca la respuestsa de cada preguntsa,
calocande una X lequis}) en la - casllla que tO consideres
correcta. (Por favor contesta cuidadosa y sinceramente

todas las respuestas).

1. Educaclén Sexuval  es: La relacién sexual que tiene un
hombre y una mujer?

Sl NO

2. Recibiste orientacién acerca de los dilferentes métodos

anticonceptivos?

Si ND

3. El use de condén limita considerablemente el placer

sexo—genital 7

S1 NG
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La pastilia anticonceptiva debe tomarse 3 veces al

dia?

51 NG

Consideras vergonzoso gque uno cargue preservativoas?

51 NO

El condén debe tomarse una vez al dia?

51 NO

La tablieta vaginal ia utiliza el hombre después de
haber tenido relaclones sexo-genitales?

51 NO

La mini-pildora debe tomarse una vez al dia?

S1 NO

El lavado vaginal s& hace antes de una relacién sexo-
genital?

51 NO




10. El condén
L]
S1
11. El coitus

antes que

73

es un método efectivo?

NO

interruptus consiste en

-l1legue 21 semen a ta vagina?

retirar el pane

51 NG
12. E1 hombre utuliza la inyeccion una vez al mes para
evitar el embarazo en su pareja?
- 51 ND
13. El dispositiveo intrauterine (DIU) es un mé&todo
anticonceptive que debe usar la mujer?
51 NO
14. La operacién laparoscopia =] un método de
. eaterilizacién temporal para la muler?
Si NO
15. La jalea es una sustancla quimlcé que se debe aplicar

el

I S1

NO

hombre antes de una relacléon sexo-genital?




74

Sabes 81 hay algan periodo durante el mes en el que
tu pareja pueda tener relaclones sgexo-genlitales =&in
quedar embarazada?

S NO

Cuando ta mujer estd dando de mamar puede quedar
embarazada al tener relaclones sexo~genitales?

Sl NO

El diafragma es wun capuchdon de hule que utiliza la
mujer para no guedar embarazada?

51 NO

La crema vaglnal la utiliza Ja mujer para no quedar
embarazada?

sl . ND

Te gustaria wutilizar espuma vaginal durante la

relacon sexo—genital para evitar el embarazo en la

mujer?

si NO

—_———




El ritmo es un método matematico en el cual se
calcula el tiempa infértil de cada ciclo en la mujer?

SI NO

22. La vasectomia es5 un método de esterilizacién para el
hombre?

Si NO

23. La ligadura es un método de esterilizacion temporal

para la mujer?

Si NO

24, Consideras que la mujer es la gque debe tomar
pastillas para no quedar embarazada?

51 NO

. 25. Sabes si la temperatura de ta mujer aumenta al

ovular?

Sl
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