Cuadro No. 12

Lugar donde se recibi6 la informacion relacionada con educacion sexual en la

muestra de estudiantes adolescentes de Educacion Media Superior en una escuela
Preparatoria de la U AN.L. en mayo de 1999.

Lugar donde se recibe Sujetos de estudio
la informacién

No. %
Escuela 260 84.4
Iglesia 1 0.3
Hogar 28 9.1
Agrupaciones sociales 5 1.6
Libros y revistas cientificas 14 4.5
Total 308 100.0

Fuente: Encuesta directa.

De acuerdo al lugar donde han recibido informacion relacionada con la

educacion sexual, 260 participantes en la investigacion  representados por el
84.4% mencionaron haberla recibido en la escuela, a nivel extra escolar, 28 de ellos
(9.1%) respondieron adquirirla en el hogar, solo 14 de los estudiantes (4.5%) han
recibido esta educacion a través de libros y revistas cientificas y finalmente 6 de ellos

(4.8%) mencionaron haberla adquirido en la iglesia y en agrupaciones sociales.
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Grifico No.12. Lugar donde se recibié la informacion sexual en la muestra de

estudiantes.

Fuente: Cuadro No.12
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Cuadro No. 13

Personas a quien acude la muestra de estudiantes adolescentes de Educacion

Media Superior cuando se enfrentan a dudas acerca de la sexualidad en una escuela

Preparatoria de 1a U.AN.L. en mayo de 1999.

Personas a quien acudes Sujetos de estudio

No. %o
Padres 130 422
Hermanos 24 7.8
Maestros 40 13.0
Amigos 64 208
Otros familiares 5 1.6
A nadie 45 14.6
Total 308 100.0

Fuente: Encuesta Directa.

Respecto a las personas a quien acuden los jovenes encuestados cuando tienen
dudas acerca de la sexualidad, se encontrd que 130 de estos que representan el 42.2 %
acuden a sus padres, 64 de ellos (20.8%) acuden a sus amigos, 45 estudiantes (14.6%)
refieren no acudir a alguien, 40 de ellos (13.0%) mencionan acudir a sus maestros y

finalmente 29 encuestados (9.4%) acuden a hermanos y otros familiares.
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Grifico No.13. Personas a quien acude la muestra de estudiantes cuando enfrentan
dudas acerca de la sexualidad.

Padres B Hermanos £ Maestros 0 Amigos Il Otros familiares B Nadie

Fuente: Cuadro No. 13
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Cuadro No. 14

Distribucion de la Poblacion por edad y género asociados a la practica sexual en

la muestra de estudiantes adolescentes de Educacion Media Superior en una escuela

Preparatoria de la U.AN.L. en mayo de 1999,

Sin Practica Sexual Practica Sexual Activa
Edad en aiios Femenino Masculino Femenino Masculino

No. % No. % No. Yo No. %

15 27 8.8 21 6.8 5 1.6 4 1.3

16 48 15.6 19 6.2 7 2.3 9 29

17 58 18.8 25 8.1 10 3.2 14 45

18 18 5.8 16 5.2 6 1.9 5 1.6

19 6 1.9 4 1.3 3 1.0 3 1.0
Total 157 | 509 85 27.6 31 10.0 35 113

Fuente: Encuesta Directa.

En relacion con los encuestados sin practica sexual se encontrd que representaron

el 78.5% de la muestra con 242 frecuencias entre los que se encuentran 157 del género

femenino (50.9%) y 85 del masculino (27.6%) por otro lado asociado a la edad 48 de

ellos se ubicaron en los 15 afios de edad (15.6%), en el grupo de 16 aiios, 67 encuestados

(21.8%), 83 estudiantes representando un 26.9% de la muestra tiene 17 afios, mientras

que en el grupo de 18 afios se encontraron 34 de ellos ( 11.0%) y finalmente en el grupo

de 19 afios se ubicaron 10 estudiantes (3.2%).

Mientras que en ¢l grupo de encuestados que refirieron tener practica sexual

activa se encontraron 66 estudiantes representando un 21.4% de la muestra.

La proporcién asociada al género femenino es de 16.5% y para los varones es de

29.1%.
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Su distribucion de acuerdo a la edad se presentd de la siguiente manera: 9
estudiantes (2.9%) tienen 15 afios de edad, 16 representando un 5.2%, se ubicaron en el
grupo de 16 afios, cuentan con 17 afios 24 de ellos (7.8%), 11 encuestados (3.6%)

mencionaron tener 18 afios y finalmente 6 de ellos representando 1.9 %, 19 afios.

Grifico No.14. Distribucion de la Poblacion por edad y género asociados a la practica

sexual en la muestra de estudiantes.

Sin Practica Sexual

B Practica Sexual
Activa

Porciento

Femenino Masculino

Fuente: Cuadro No. 14
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Cuadro No. 15
Principales motivos por lo cual no tiene practica sexual activa la muestra de

estudiantes adolescentes de Educacion Media Superior en una escuela Preparatonia de la
U.ANL. en mayo de 1999.

Motivo Sujetos de estudio

No. %
Valores transmitidos por la 137 56.6
familia
Valores religiosos 16 6.6
Temor a  contagio  de 17 7.0
enfermedades
Temor a embarazo 16 6.0
Por  cumplir expectativas 49 20.2
educativas y profesionales
No datos 7 29
Total 242 100.0

Fuente: Encuesta Directa.

De los 242 j6venes encuestados sin practica sexual activa, 137 de ellos (56.6%)
expresan que su principal motivo es por los valores trasmitidos por su familia,
posteriormente 49 estudiantes (20.2%) es por cumplir expectativas educativas y
profesionales, 17 de los jovenes con un 7.0% expresan su temor al contagio de
enfermedades de transmision sexual y SIDA, por ultimo en igual proporcion de jovenes
y en porcentaje, 16 con 6.6% mencionan que su principal motivo es por valores

religiosos y por temor al embarazo.
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Grifico No. 15. Principales motivos por lo cual no tiene practica sexual activa

muestra de estudiantes.

Motivos

Fuente; Cuadro No.15

Motivos:

1. Valores transmitidos por la familia.

2. Valores religiosos.

3. Temor a contagio de enfermedades.
4. Temor a embarazo.

5. Cumplir expectativas profesionales.
6. No datos.
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Cuadro No. 16

Edad a la que tuvo su primera experiencia sexual la muestra de estudiantes
adolescentes de Educacion Media Superior en una escuela Preparatoria de la U AN.L.

en mayo de 1999.

Edad en afios Femenino Masculino Total

No. % No. %o No. %
13 0 - 1 1.5 1 1.5
14 4 6.2 6 9.1 10 15.3
15 9 13.6 10 15.1 19 28.7
16 9 13.6 13 19.7 22 333
17 7 10.6 5 7.6 12 18.2
18 1 1.5 0 - 1 1.5
19 1 1.5 0 - ] 1.5
Total 31 46.0 35 53.0 66 100

Fuente: Encuesta Directa.

Los 66 jovenes encuestados que respondieron tener practica sexual activa, la
edad de la primer experiencia sexual de 22 de ellos, representando el porcentaje mas
alto con 33.3% refieren que fue a los 16 afios, de los cuales 9 pertenecen al género
femenino (13.6%) y 13 al masculino (19.7%), mientras que 19 estudiantes (28.7%)
mencionan que a los 15 afios, de estos, 9 pertenecen al género femenino (13.6%) y 10 al

masculino (15.1%).

Por otro lado, 12 de ellos (18.2%) hacen menci6n haber sido a los 17afios, de los

cuales 7 son del género femenino (10.6%) y 5 del masculino (7.6%), 10 encuestados

104



manifiestan que esta experiencia fue a los 14 afios, donde 4 son del género femenino
(6.2%) y 6 del masculino (9.1%), finalmente como dato relevante 1 joven del género

masculino (1.5%) manifiesta que dicha experiencia fue a los 13 afios de edad.

Grifico No.16. Edad a la que tuvo su primera experiencia sexual la muestra de
estudiantes.
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Fuente; Cuadro No.16
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Cuadro No. 17

Persona con quien tuvo su primera experiencia sexual la muestra de estudiantes
adolescentes de Educacion Media Superior en una escuela Preparatoria de la U ANL.

en mayo de 1999.

Persona Sujetos de estudio
No. %
Novia (0) 45 68.2
Amiga (o) 18 273
Personas desconocidas 1 1.5
Sexo servidor 2 3.0
Total 66 100.0

Fuente: Encuesta Directa.

De los 66 jovenes participantes en la investigacion con vida sexual activa se
encontr0 que 45 de ellos representado por (68.2%) respondieron que su primer
experiencia la tuvieron con su novio (a), 18 estudiantes (27.3%) mencionaron que su
experiencia fue con amigo (a), finalmente como dato relevante 3 de ellos (4.5%) refieren

que su primera experiencia fue con personas desconocidas o sexo servidores.
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Grifico No. 17. Persona con quien tuvo su primera experiencia sexual la muestra de
estudiantes.

B Amiga(o)
B Sexo servidor
O Novia(o)

Fuente; Cuadro No.17
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Cuadro No. 18

Condiciones asociadas a la practica de relaciones sexuales en la muestra de

estudiantes adolescentes de Educacion Media Superior en una escuela Preparatoria de la

U.AN.L. en mayo de 1999.

Condiciones asociadas Sujetos de Estudio Total
Si No NC

No. % |No.| % | No. % No. %
Tus experiencias sexuales| 37 | 56.1 |29 |439| - - 66 100.0
han sido con la misma
ersona
Ingestion de  bebidas| 3 45 |61 | 924 | 2 3.0 66 100.0
alcohdlicas previas a
la relacion sexual
Empleo de métodos| 54 | 818 | 11 | 167 ] 1 1.5 66 100.0
anticonceptivos
Infecciones de transmision 8 12.1 | 55 | 833 3 4.5 66 100.0
sexual

Fuente: Encuesta Directa.

Con relaciéon a las condiciones asociadas a la practica sexual activa de los

estudiantes se encontrd, que 29 de ellos (43.9%) mencionaron que sus experiencias no

han sido con la misma persona, mientras que el resto 37 encuestados (56.1%) refieren

haber sido con la misma persona.

Respecto a la ingestion de bebidas alcoholicas u otras sustancias antes de tener

una relacion sexual, se encontro que 61 jovenes encuestados(92.4%)respondieron en

forma negativa y solo 3 de estos (4.5%) fue positiva.
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Por otro lado se encontrd que 54 de los estudiantes con practica sexual activa
(81.8%) utilizan algin método anticonceptivo, mientras que el resto, 11 de ellos (16.7%)

refieren no utilizarlos.

De los estudiantes con practica sexual activa, 8 de ellos (12.1%) hacen mencion
haber presentado signos de enfermedades de transmisién sexual, mientras que 55

encuestados (83.3%) refieren no haberlos presentado.

Grafico No.18. Condiciones asociadas a la practica de relaciones sexuales en la muestra

de estudiantes.

Porcentajes

Condiciones

ESi BNo ON.C.

Fuente; Cuadro No. 18

Condiciones

1* Tus experiencias sexuales han sido con la misma persona.

2 Ingestion de bebidas alcohélicas previas a la relacion sexual.
3* Empleo de métodos anticonceptivos.

4* Infecciones de transmision sexual.
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Cuadro No. 19
Motivos por los cuales no utiliza métodos anticonceptivos la muestra de

estudiantes adolescentes de Educaciéon Media Superior en una escuela Preparatoria de la

U.AN.L. en mayo de 1999.

Motivos Sujetos de estudio

No. %
Falta de informacion 1 83
Evitar que su familia se entere 4 33.3
Deseo de un embarazo 0 -
No se presentaria un embarazo 1 8.3
Falta de disponibilidad 5 417
No contesto 1 83
Total 12 100.0

Fuente: Encuesta Directa.

De los jovenes encuestados que refirieron no utilizar algiin método
anticonceptivo mencionaron 5 de ellos (41.7%) que su principal motivo es por falta de
dispenibilidad de éstos, 4 estudiantes (33.3%) que es por evitar que la familia se entere
de su practica sexual activa, finalmente 2 de ellos (16.6%) respondieron que por falta de

informacién o bien pensar que son demasiado jovenes y no se presentaria un embarazo.
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Grifico No. 19. Motivos por los cuales no utilizan métodos anticonceptivos la muestra
de estudiantes.

Fuente: Cuadro No.19

Motivos:

1. Falta de Informacion.

2. Evitar que su familia se entere.
3. No se presentaria un embarazo.
4. Falta de disponibilidad.

5. No contesto.
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Cuadro No. 20
Métodos anticonceptivos utilizados por la muestra de estudiantes adolescentes de
Educacién Media Superior en una escuela Preparatoria de la U.AN.L. en mayo de 1999,

Métodos anticonceptivos Sujetos de estudio

No. %
Preservativos 37 68.5
Pildoras 2 3.7
Inyecciones 1 1.9
Coito interrumpido 10 18.5
Ritmo 4 74
Otros. Owvulos, jaleas, espumas, 0 -
etc.
Total 54 100.0

Fuente: Encuesta Directa.

Respecto a los métodos anticonceptivos mas utilizados entre los estudiantes con
practica sexual activa, se encontraron: 37 encuestados que representan el 68.5% de la
muestra refieren utilizar preservativo, 10 de ellos (18.5%) emplean el coito
interrumpido, finalmente, 7 estudiantes (13.0%) mencionan utilizar otro tipo de
métodos.
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Grifico No. 20. Métodos anticonceptivos utilizados por la muestra de estudiantes.

1 @820304 085

Fuente: Cuadro No.20
Métodos Anticonceptivos:

Preservativos.
Pildoras.
Inyecciones.

. Coito Interrumpido.
. Ritmo.
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2. Tratamiento Estadistico de Hipotesis.

1*, Hipotesis Estadistica.

Ho
No existe asociacion entre la practica de relaciones sexuales en estudiantes

adolescentes de educacion media superior y la interrelacién disfuncional con su familia.

Hi
Existe asociacion entre la practica de relaciones sexuales en estudiantes

adolescentes de educacién media superior y la interrelacion disfuncional con su familia.

Tabla No. 1
Practica de relaciones sexuales asociadas a la interrelacion familiar en estudiantes

adolescentes de educacion media superior en una escuela preparatoria de la U AN.L. en
mayo de 1999.

Relaciones  Familia Disfuncional. Familia Funcional.
sexuales. No. % No. %
Activa. 34 36.6 32 14.9
No activa. 59 63.4 183 85.1
Total. 93 100.0 215 100.0

Seccion de estadistico.

Chi cuadrada claculada. 18.1
Chi cuadrada de tablas (0.95). 3.84
Grados de libertad. 1.0
Phi. 0.24
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Ho Hi

3.84
0.95

1gl

2° Hipotesis Estadistica.

Ho

Existe menor proporcion de adolescentes de educacién media superior con

actividad sexual en familias disfuncionales que en familias funcionales.

Hi
Existe mayor proporcion de adolescentes de educacion media superior con

actividad sexual en familias disfuncionales que en familias fancionales.

Ho= P2 <Pl
Hi = P2> Pl

Zcal =425
Ho Hi

1.64
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No de eventos.
Total de la muestra.
Proporcion

Proporcion estimada
SDp

Valor q

Valor Reciproco

Familia disfuncional (P2)

34
93
0.365
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Familia funcional (P1)

32
215
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IX. ANALISIS DE RESULTADOS

1. Analisis Descriptivo.

El estudio realizado en una escuela Preparatoria de la Universidad Auténoma de
Nuevo Ledn ubicada del area Metropolitana de la Ciudad de Monterrey en el mes de
mayo de 1999, se aplicaron 308 encuestas formadas por 53 items que permitio valorar la
asociacion entre la interrelacion familiar y la practica de relaciones sexuales a una
muestra probabilistica estratificada de la poblacion constituida por hombres y mujeres de

15 a 19 afios de edad registrada en la Secretaria Escolar para el semestre Febrero- Julio
de 1999.

1.1. Proporcién de la poblacion con vida sexual activa.
Los datos mostraron que 242 de los estudiantes encuestados, representados por el
78.5% no tienen practica sexual, por otro lado se observo que 66 de ellos (21.4%)

refirieron tener practica sexual activa.

El comportamiento reproductivo en la adolescencia, se encuentra asociado con el
inicio de las relaciones sexuales, lo que quiere decir que también es el principio de su
exposicion al riesgo de concebir. En una encuesta realizada en 1987 acerca del
comportamiento reproductivo de ios adolescentes y jovenes del area metropolitana de la
Ciudad de México los resultados muestran que la edad promedio a la que las mujeres
encuestadas tuvieron su primera experiencia sexual fue a los 17 afios y en los varones a

los 16 afios.?

Por otro lado, una encuesta realizada en 1988 sobre Salud Reproductiva en
adultos jovenes del Gran Santiago en Chile, revel6 que la edad promedio de las mujeres

en la primera relacion sexual fue a los 18 afios y la de los hombres a los 16 afios. ®
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Otra de las investigaciones realizadas en 1994 sobre diferencias de género en
factores que influyen en el inicio de relaciones sexuales en adolescentes escolares
urbanos en Chile, las mujeres indicaron haber tenido relaciones sexuales por primera vez

en promedio a los 15 afios, mientras que los hombres lo hicieron a los 14 afios. ’

Entre los estudiantes adolescentes que participaron en esta investigacion,
sobresale que: el 10% de estudiantes adolescentes del género femenino y el 11.3% del
masculino refirieron tener practica sexual activa, iniciando sus relaciones sexuales a una

edad promedio de 17 afios en ambos géneros.

1.2. Interrelacion Familiar.

Dentro de los criterios establecidos para la categonzacion de familia como
funcional o disfuncional, de los estudiantes adolescentes con vida sexual activa que

participaron en esta investigacion fueron los siguientes:

De estructura; en el que se tomo en cuenta el estado civil de los padres.
De interrelacion; donde se contemplé si sus padres conocen a sus amigos.

De reglamento familiar; en el que se consideraron las condiciones y limites de

permision para asistir a reuniones.

De comunicacién; tomandose en cuenta la frecuencia con la que se platican
temas relacionados con la sexualidad, frecuencia en la convivencia con su familia en

paseos, viajes o diversiones y la platica del adolescente con sus padres sobre

acontecimientos diarios y planes a futuro,

En la esfera de las relaciones familiares, varios estudios han descubierto que las
interrelaciones entre progenitor e hijo estaban relacionadas con la conducta sexual del
adolescente. Considerando que si los padres han evitado él dialogo sobre la sexualidad

con sus hijos cuando éstos eran pequefios, les va a ser muy dificil una comunicacion

sincera con ellos en las etapas mas decisivas en cuanto a conductas sexuales. °
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La tendencia de los adolescentes seria mayor a tener actividad sexual si sus
madres tenian actitudes no tradicionales y combinando el efecto de una disciplina firme
y moderada a la vez estos jovenes solian percibirse como personas que tenian una
comunicacion deficiente con sus padres. Sin embargo Chilman en 1979 se apresura a
demostrar que una buena comunicacion entre progenitor no necesariamente impedira

que los jévenes ensayen relaciones sexuales.’

En la cultura del pais, la familia ocupa un lugar central y constituye por lo

. ., .. .. . q 8
general la organizacién minima y fundamental para el reconocimiento social.

Familia Funcional

En cuanto a su estructura la familia funcional, suele ser considerada como una
organizacién compleja, en ésta sus padres estan casados por el civil y/o la iglesia,
ademas en el aspecto de la interrelacién los padres conocen a sus amigos y con relacion
al reglamento familiar para la asistencia a reuniones, solo acude con autonizacion de los
padres, o bien habla a su casa y explica a donde y con quién va y ademas deja direccion
y teléfono, se observd que en 32 de ellos con un 48.5% cumplen con estas

caracteristicas.

Por otro lado los estudiantes adolescentes generalmente reciben informacion
sexual fuera del ambito familiar, lo que predispone a la formacién de conductas sexuales
de acuerdo al marco de referencia extrafamiliares, aunque reproduciran

inconscientemente los modelos y comportamientos de sus padres.s

En una encuesta realizada en 1988 acerca de la Salud Reproductiva en adultos
jovenes del Gran Santiago en Chile, los resultados muestran que el 75% de jovenes de
ambos sexos habtan recibido clase de educacion sexual en la escuela, la persona que les
dio la primera clase fue un profesor. A nivel extraescolar, la iglesia fue el lugar donde
una mayor proporcion de jovenes recibié educacion sexual. Independientemente de la

educacion sistematica recibida, las personas que aconsejaron a las mujeres con mas
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frecuencia sobre los temas relacionados con la sexualidad fueron las madres y a los

hombres, los amigos.®

A este respecto, el 62.1% de los estudiantes participantes en la presente
investigacion, la comunicacion con su familia es funcional ya que platican con

frecuencia o bien, ocasionalmente acerca de temas relacionados a la sexualidad.

Sin embargo, a pesar de que existe una buena comunicacion entre el adolescente
y su familia, el 80.3% de los estudiantes hacen mencion que la informacién relacionada
con educacion sexual fue recibida en la escuela; ademas cuando enfrentan dudas acerca
de la sexualidad, se encontré que la mayoria de ellos acuden a sus amigos, mientras que
otros acuden a sus padres y/o maestros respectivamente, un dato relevante fue que el
13.2% de ellos no acuden a alguien cuando enfrentan dudas. Por otro lado, en el 15.1%
de los estudiantes la educacion fue recibida en el hogar, libros y revistas cientificas o

bien agrupaciones sociales.

Por ultimo mencionaremos que un 4.6% de los estudiantes no han recibido

educacion sexual y sus dudas son aclaradas por amigos o bien no acuden a alguien para

aclararlas.

Ademas se tomod en cuenta la frecuencia en la convivencia con su familia y los
temas de conversacion con sus padres, permitiendo asi identificar la comunicaciéon que
existe entre el adolescente con ellos. Encontrandose que es frecuente u ocasional la
convivencia con su familia en paseos, diversiones, viajes, etc. ademas platica con sus

padres sobre acontecimientos diarios y planes a futuro.

Familia Disfuncional.
Como familia Disfuncional, donde no se cumple con los requisitos establecidos
anteriormente, en la estructura familiar, los padres estan divorciados o separados, debido

a que el progenitor excluido pierde prestigio como agente socializador y figura de

120



autoridad por lo cual es clasificada como disfuncional. También pueden surgir
problemas de otra clase de desequilibrio, como la familia que tiene un solo progenitor
por ¢jemplo: familias en union libre, viudos o padres solteros, sin embargo se estan

modificando las actitudes de la sociedad a este tipo de conductas.’

Los limites son las reglas acordadas por la familia para definir como y en que
participara cada uno de ellos. Es trascendental que los padres marquen los limites de la

permision y prohibicion, para que asi él se ubique en la realidad.®

Dentro de la interrelacion familiar los padres no conocen a sus amigos y en el
reglamento familiar acuden a reuniones sin permisc 0 no es necesario solicitarlo, se

observo que 34 de ellos representados con un 51.5% cumplen con las caracteristicas

anteriormente descritas.

En el 37.9% de los estudiantes la comunicaciéon con su familia puede ser
considerada como disfuncional, debido a que nunca se platica sobre temas relacionados
a la sexualidad, ni convive con la familia en paseos, diversiones o viajes, ademas no

platica con sus padres sobre acontecimientos diarios ni de sus planes a futuro.

1.3. Factores asociados a la practica sexual activa.

De acuerdo a la investigacion sobre diferencias de genero en factores que

influyen en el inicio de relaciones sexuales en adolescentes escolares urbanos en Chile,

realizada en 1994, se obtuvieron los siguientes resultados:

Los estudiantes que nunca habian asistido a servicios religiosos o que lo hicieron
con muy poca frecuencia eran mucho mas proclives a haber tenido relaciones sexuales

que aquellos que habian asistido con mayor frecuencia.
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La actividad sexnal era mucho mas comiun entre aquellos que habian fumado

cigarrillos, usado marihuana o bebido cerveza o vino.

Por otro lado, en la Encuesta de Salud Reproductiva en adultos jévenes del Gran
Santiago en 1988, se menciona que el 75% de los jovenes de ambos géneros habian
recibido clases de educacion sexual en la escuela, abordando con mayor frecuencia

temas relacionados con el desarrollo y la biologia de la reproduccién y el ciclo

menstrual.

Ademas, en las mujeres, los sentimientos que primaron después de la relacion

sexual fueron amor y miedo, en los hombres, placer y alegria.

El uso de métodos anticonceptivos en la primera relacion sexual alcanzo 20.3%
en las mujeres y 18.7% en los hombres. El ritmo, las pildoras, el condon y el coito
interrumpido fueron los métodos anticonceptivos usados en la primera relacion sexual.
Las razones mas frecuentes para no utilizar métodos anticonceptivos fueron haber tenido

una relacion sexual inesperada y no conocer ninguno. El 100% de las mujeres y el

92.0% de los hombres afirmaron ser monoégamos.

Los factores que estuvieron significativamente asociados con la iniciacion de

relaciones sexuales en los estudiantes adolescentes de la presente investigacion, fueron

los siguientes:

Aquellos que no participan activamente en actividades religiosas, representados
por 50 estudiantes ( 75.7%).

Es relevante mencionar que 63 de los estudiantes han recibido educacion sexual
(95.4%), el tipo de informacion recibida en 61 de estos (92.4%) fue métodos

anticonceptivos, factores de nesgo generados por la practica de relaciones sexuales y

enfermedades de transmision sexual y SIDA.
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Por otro lado, las experiencias sexuales han sido con la misma persona en 37 de
los adolescentes, representando el 56.1%, ademas refieren que su primera experiencia

sexual fue con su novio (a) en 45 de ellos (68.1%).

La ausencia en la ingestion de bebidas alcoholicas previas a la relacion sexual se

presentd en 61 adolescentes representando el 92.4%.

Dentro de los principales motivos mencionados por los estudiantes que tienen
vida sexual activa sobresale; el disfrutar el momento en 44 de ellos (66.7%) v
posteriormente 16 adolescentes representando el 24.2% refieren que el motivo es
asegurar la relacion con su pareja.

El estado de animo posterior a la relacion sexual que refieren las adolescentes es
de alegria, tristeza o angustia respectivamente, Mientras que los varones manifestaron

alegria, indiferencia o arrepentimiento.

Emplean métodos anticonceptivos el 81.8% (55 adolescentes), los mas
utilizados son el preservativo en 37 de ellos (68.5%) y 10 utilizan el coito interrumpido
(18.5%). Mientras tanto, 11 estudiantes representados por el 16.6% refieren no emplear

método alguno.

De los j6venes que refieren no utilizar algin método anticonceptivo mencionaron
5 de ellos (41.7%) que su principal motivo es por falta de disponibilidad de éstos y 4
(33.3%) es por evitar que la familia se entere de su practica sexual activa y finalmente
2 de ellos (16.6%) respondieron que por la falta de informacidén o bien pensar que son

demasiado jovenes y no se presentaria un embarazo.
Finalmente, de los estudiantes con practica sexual activa, 8 de ellos (12.1%)

hacen mencion haber presentado signos de enfermedades de transmision sexual,

mientras que 55 adolescentes (83.3%) refieren no haberlos presentado.
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2. Analisis de prueba de Hipotesis.
Los hallazgos de este estudio demostraron que existe asociacion significativa
entre la practica sexual en adolescentes de 15 a 19 afios de edad, estudiantes de

educacion media superior y pertenecer a una familia disfuncional.

Lo anterior es respaldado por las pruebas estadisticas de Ji cuadrada con un
resultado de 18.11 y la de Phi, cuyo valor fue de 0.24, las cuales indican la asociacion

significativa entre las variables estudiadas.

Encontrandose evidencia en los datos estadisticos que permiten aceptar la
Hipotesis alterna, la que menciona que existe asociacion entre la practica de relaciones
sexuales en el estudiante adolescente de educacion media superior y la interrelacion

disfuncional con su familia.

Sin embargo, aunque existe asociacién entre la practica de relacién sexual y la
famiha disfuncional, también se presentan casos de jovenes con practica sexual que

forman parte de familias funcionales.

Para identificar la proporcién de dicha asociacion se tomo en consideracion el
valor de Z calculada, cuyo resultado fue de 4.25 el cual se ubica dentro de la zona de Hi
la que permite aceptar que existe mayor proporcion de adolescentes de educacion

media superior con practica sexual en familias disfuncionales que en familias

funcionales.
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X. CONCLUSIONES Y SUGERENCIAS

1. Conclusiones.

1. En el estudio realizado en una escuela Preparatoria de la Universidad Auténoma de
Nuevo Leon ubicada en el area Metropolitana de la Ciudad de Monterrey, participaron
308 estudiantes adolescentes entre 15 y 19 afios de edad, con una edad promedio de 17

afios, siendo en su mayor porcentaje del género femenino (61%).

2. Se observé que la proporcién de estudiantes adolescentes de educacion media

superior con practica de relaciones sexuales fue de 21.4%.

3. Entre los estudiantes adolescentes que participaron en esta investigacion, sobresale
que el inicio de sus relaciones sexuales ocurridé a una edad promedio de 17 afios en
ambos géneros; estos datos son similares a los obtenidos en una encuesta realizada en
1987 acerca del comportamiento reproductivo de los adolescentes y jovenes del area
Metropolitana de la ciudad de México, donde los resultados mostraron que la edad

promedio a la que las mujeres tuvieron su primera experiencia sexual fue a los 17 afios y

en los varones a los 16 afios.

4. Entre los factores de riesgo presentes en el 21.4% de los estudiantes adolescentes
con practica de relaciones sexuales se observé que en un 43.9% sus experiencias
sexuales han sido con diferentes personas, el 16.7% no emplean algin método
anticonceptivo, finalmente un 12.1% hicieron menciéon haber presentado signos de

enfermedades de transmision sexual.

5. La opinién de los adolescentes participantes en la investigacion respecto a la
percepcién de las funciones reproductivas y de comportamiento sexual, un 85%
mencionaron estar en desacuerdo con la legalizacion del aborto en nuestro pais, un

96.1% consideraron que el aborto no es la mejor solucion para el termino del embarazo
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durante la adolescencia, un 68% tomarian la decision de contraer matrimonio si se
presentara un embarazo y finalmente un 94.8% afrontarian el embarazo y no darian en

adopcion a su bebé,

6. Se estim6 que la proporcion de adolescentes participantes en la investigacion que
han recibido educacion sexual fue de un 98.4%, la cual fue impartida en escuelas, donde
la informacion de mayor frecuencia que refieren haber recibido fue sobre Enfermedades
de transmision sexual y SIDA, asi como Métodos anticonceptivos, sin embargo, solo un
11.4% hacen menci6n haber recibido informacion relacionada con valores, autoestima y

expectativas a futuro.

7. Basandose en los criterios establecidos de estructura, interrelacion y comunicacion
que permitieron categorizar a la familia de los adolescentes en estudio como funcional o
disfuncional, se observo que un 69.8% fue clasificada como famiha funcional, mientras

que el 30.2% como familia disfuncional.

8. Los hallazgos de este estudio demostraron que existe asociacion significativa entre la
practica sexual en adolescentes de 15 a 19 afios de edad, estudiantes de educacion

media superior y pertenecer a una familia disfuncional.

2. Sugerencias.

Basandose en las conclusiones anteriormente descritas se hace las siguientes

propuestas:

1. La proporcion de adolescentes que refieren haber recibido educacion sexual fue de un
98.4%, por lo que se sugiere una linea de investigacion que permita evaluar el
conocimiento o informacidn asociado con la sexualidad en los estudiantes de educacion
media superior de esta institucion educativa, identificando la veracidad de la

informacion que poseen, asi como sus mitos y creencias.
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2. La creacion de un proyecto sobre la estructuracion de una clinica para jévenes dentro
de las instalaciones de la escuela preparatoria, integrada por un equipo multidisciplinario
que incluya médicos, enfermeros, trabajadores sociales, nutridlogos y psicélogos
quienes tendran una vision mas amplia de las necesidades del adolescente, brindando la
oportunidad de considerar a los estudiantes asi como a su familia desde varios puntos de
vista, estimulandole en el empleo de sistemas del cuidado para la salud y los beneficios

que esta reditoa.

Algunas de las actividades que se sugieren para dicha clinica son:

¢ Implementacion de expedientes clinicos personales a los estudiantes de ler. Ingreso.
Incluyendo la valoracion por los diferentes integrantes del equipo de salud que
conformarian la clinica.

¢ Llevar el seguimiento de aquellos estudiantes que asi lo requieran.

¢ Creacion de talleres acerca de relaciones interpersonales, expectativas a futuro,
superacion personal, mecanismos para manejar el estrés, valores y autoestima que

permitan al estudiante mejorar su estilo de vida.

¢ Difusion del programa “En Buen Plan” elaborado en Julio de 1994 por diferentes
instituciones y coordinado por la Secretaria de Salud conformado por un Curse de
Atencion a la Salud Reproductiva para Adolescentes, donde se pretenderia educar e
informar al adolescente acerca de su sexualidad y creando espacios para su atencion
integral con énfasis en Salud Reproductiva que permitiria modificar sus actitudes y
asumir su sexualidad de manera autonoma, consciente y responsable. Lo cual se
realizaria a través del equipo multidisciplinario capacitado y sensibilizado que

asegure a los adolescentes atencion, confidencialidad, respeto y motivacién.
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