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Resumen

Objetivo: identificar vivencias sobre sexualidad, de las adolescentes egresadas de diversas instituciones de educacion secun-
daria.

Material y método: enfoque cualitativo, de tipo fenomenoldgico, permitiendo abordar la problemética en primera persona, habien-
do entrevistado, mediante una guia de preguntas, a egresadas de diversas instituciones educativas secundarias ubicadas en Lima,
determindndose la muestra (11 participantes) con base en las necesidades de informacién mediante muestreo por saturacion de
datos.

Resultados: se observd que para ambos tipos de colegios (nacional y particular) existe por parte de los estudiantes adolescentes
gran motivacion para recibir conocimientos actualizados, veraces y completos sobre salud sexual y reproductiva que no les son
brindados por docentes, psicdlogos o encargados de la tutoria escolar. De igual manera, la expectativa referida fue poder utilizar
en su vida sexual y reproductiva esos nuevos conocimientos.

Conclusiones: las estudiantes adolescentes, tienen limitados conocimientos que les lleva a adoptar temores, tablies que deberian
ser solucionados inicialmente por sus padres o en su defecto por profesionales capacitados como son los obstetras.
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ABSTRACT

Objective: Identify experiences on sexuality, from woman teenage graduates of Lima’s high schools.

Material and method: Focus qualitative, phenomenological, allowing approach the problem in the first person, interviewed woman
teenage using a question guide, determining the sample (11 participants) based on the information needs, through sampling data
saturation.

Results: It was observed that for both types of schools (public and private) exists by teenage students great motivation for updated,
true and complete knowledge about sexual and reproductive health that are not provided by teachers, psychologists or engaged in
school tutoring. Similarly, the expectation was referred to use in their sexual and reproductive lives this new knowledge.
Conclusions: The teenage students have limited knowledge leads them to adopt fears, taboos that should be addressed initially
by their parents or failing by trained professionals such as midwifes.

Key words: sexuality, teenagers, sex education educational programs.
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INTRODUCCION debe ser aprovechada y desarrollada libremente sin
tabues ni prejuicios que impidan su buen desarrollo y
ejercicio de sus derechos. Recordemos ademas que

nuestro pais cursa por una etapa de bono demogréfico

En nuestro pais se ha regulado la educacion
sexual integral en los centros de educacién bésica, lo

que permitiria en ella estudiante adolescente forjar una
cultura preventiva; sin embargo, se siguen observando
en este grupo etario embarazos precoces, incremento de
ITS-VIH/SIDA, entre otros problemas de salud sexual y
reproductiva, por lo que es necesario el abordaje de estos
temas en una sociedad cuyo sistema educativo enfrenta
la falta de espacios formadores especificos de salud que
miren a la sexualidad con un enfoque de integralidad:
biologico-reproductivo, socio-afectivo y ético-moral.

La adolescencia, que no solo es una etapa de
vulnerabilidad sino también de grandes oportunidades,

que de ser adecuadamente aprovechada nos permitiria
una mejora socioecondmica notable; para lo cual es
necesario implementar una educacion integral en
nuestra poblacion adolescente.

En este sentido, la informacion y formacion que
reciben para el autocuidado y cuidado compartido de su
salud se brinda a través de los servicios que ofrecen los
establecimientos de salud y otras instituciones, como
el Ministerio de Educacion a través de sus planes de
estudio, permitiendo un conocimiento amplio y como
consecuencia su desarrollo integral.
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En este estudio se tuvo como objetivo identificar las
vivencias sobre sexualidad de adolescentes egresadas
de diversas instituciones educativas secundarias que
hubieran afrontado los programas de salud sexual y
reproductiva impartidos en dichas instituciones.

MATERIAL Y METODO

El presente estudio se realizd bajo el enfoque
cualitativo, siendo un estudio de tipo fenomenolégico
porque el interés se situ6 en sondear profundamente
las motivaciones que indujeron a recibir informacion
sobre salud sexual y reproductiva, la expectativa
de la informacion que obtuvieron y la experiencia
obtenida de las adolescentes egresadas de diversas
instituciones educativas secundarias. Al entrevistarlas
nos acercarnos al discurso propio de las adolescentes
para, en mejor medida, captar las contradicciones,
ambivalencias y paradojas que caracterizan sus propias
situaciones. Por tanto, el enfoque de la investigacion fue
holistico y su fortaleza se halla centrada en su validez
interna. La poblacién estudiada tuvo las siguientes
caracteristicas: adolescentes egresadas de diversas
instituciones educativas secundarias ubicadas en Lima,
nivel socioeconémico medio en su mayoria.

La muestra estuvo compuesta por todas las
adolescentes egresadas de diversas instituciones
educativas secundarias; por ello, uno de los principios
que guio el muestreo es la saturacién de datos, esto
es, hasta el punto en que ya no se obtiene nueva
informacion y esta comienza a ser redundante.

La recoleccién de datos se obtuvo por medio de
la conversacion y la descripcion de experiencias de las
entrevistadas; fueron realizadas al final del horario de
clases en un érea privada, sin intervencion de posibles
sujetos que pudieran interferir en las declaraciones de
las adolescentes. Se utiliz6 una guia de preguntas para
abordar adecuadamente las categorias de anélisis. El
tiempo promedio de la entrevista fue de 30 a 45 minutos
por adolescente.

Los principios éticos considerados para la
investigacion fueron:

Autonomia: la adolescente desarrollé el cuestionario
por voluntad propia teniendo en cuenta las motivacio-
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nes, expectativas, experiencias propias obtenidas: asi
mismo se respet6 la decision de abstenerse a participar.

Justicia: se les dio la oportunidad de participar en el
cuestionario a todas las adolescentes que se encontra-
ron matriculadas en la institucion universitaria y que se
encontraron en primer y segundo ciclo.

Beneficencia: los resultados de esta investigacion
seran expuestos para los fines que sean pertinentes;
también estos resultados contribuiran al cumplimiento
del propésito de mejora de la educacién sexual en ado-
lescentes.

No maleficencia: se guardara confidencialidad de la in-
formacion y sera de uso exclusivo para los fines de esta
investigacion. Los resultados se publicaran sin difundir
los nombres de las participantes en el estudio.

RESULTADOS Y DISCUSION
l. MOTIVACIONES

Condiciones o estados que activan o dan energia
al organismo, que llevan una conducta dirigida hacia
determinados objetivos, es decir el impulso o dificultad
que tenga el adolescente para ser participe de un taller,
curso o adquisicion de conocimiento en Salud Sexual y
reproductiva.

Pregunta: ;Has recibido informacion de salud se-
xual y reproductiva en tu colegio? ;Qué te motivé
a recibir conocimientos en salud sexual y reproduc-
tiva?

En el Pert, el Ministerio de Educacién ha asumido
la responsabilidad de brindar una educacién sexual
Integral de calidad cientifica, ética y con equidad,
que contribuya a la formacion personal y social de los
estudiantes, mujeres y hombres, sin exclusiones de
ningun tipo, favoreciendo el desarrollo de conocimientos,
capacidades, actitudes y valores que promuevan su
desarrollo sexual saludable, placentero y responsable.

De acuerdo con lo respondido por las participantes
se encontr6 que todas han recibido informacion sobre
educacion sexual, algunas de ellas en “forma completa”,
otras en “forma parcial”. Al indagar sobre ello relataron:
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Pese a que todas informan haber recibido en
algiin momento conocimientos sobre salud sexual y
reproductiva, refieren que esta informacién no fue la
adecuada lo que se reflejaba en la inseguridad o, en
muchos casos, en la evasion de preguntas por parte
de los docentes o psicdlogos o personal a cargo de
la tutoria o el desarrollo de estos temas. A pesar de
existir lineamientos y haber desarrollado programas
educativos en salud sexual y reproductiva, se
evidencia aln un gran sesgo puesto que se excluye
al personal de salud (obstetra), que es el que cuenta
con conocimientos adecuados para poder responder
los problemas sin tables ni posibles errores que no
permitan al adolescente un desarrollo sexual pleno.

Pregunta: ; De qué forma te incentivaron tus amigos
a recibir este tipo de informacién?

En junio de 2007, en la ciudad de Lima, Perd, se
realiz6 la primera reunion del Comité Subregional Andino,
en la que se elabor el “Plan Andino para la Prevencion
del Embarazo en Adolescentes”. Desde enero de 2008,
el Plan Andino empez6 a implementarse y Per( asumi6
la responsabilidad de coordinar la elaboracién de un
banco de buenas practicas en prevencion del embarazo
no planificado en adolescentes y la recopilacion de
materiales educativos en la tematica; ambas actividades
enmarcadas en la linea de sistemas de informacion,
monitoreo y evaluacion del Plan.

Como explica Sanchez', la educacion de pares
ha demostrado ser efectiva y complementaria para una
plena educacién en salud sexual y reproductiva, pues
se sabe que para las adolescentes la primera fuente de
informacion a recurrir seran sus compaferos o su entorno
social méas cercano, acudiendo a los profesionales solo
cuando se ha producido un problema mayor por lo que
se deberia de tomar en cuenta como estrategia para
evitar diversas problematicas relacionadas con el pleno
desarrollo de la sexualidad.

Pregunta: En relacion con los docentes o tutores,
¢cinterfirieron en tu decision de recibir esta informa-
cion? ;De qué forma?

De acuerdo con los Lineamientos Educativos y Orienta-
ciones Pedagdgicas para la Educacion Sexual Integral
(R.D. N2 0180-2008-ED), y los Lineamientos Educati-
vos y Orientaciones Pedagdgicas para la Prevencion
de las Infecciones de Transmision Sexual, VIHy SIDA
(R.D. N2 0181-2008-ED) aprobados por el Ministerio de
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Educacion en el afio 2008, la formacion docente es una
condicién necesaria para brindar una educacién sexual

integral con calidad cientifica, ética y con equidad en las
instituciones educativas.

A pesar del compromiso que tienen los docentes en
cuanto a la educacion integral en salud sexualy reproductiva,
como nos describe Amada Gutierrez?, atin para los docentes
contindian siendo un tabl estos temas, y a muchos de ellos
les es dificil abordarlos por el desconocimiento que tienen,
por lo que seria necesario implementar en las instituciones

educativas bésicas el servicio de obstetras
para el adecuado desarrollo de estos temas sin tabiies ni
prejuicios, como se viene presentando.

Pregunta: En relacion a tus padres o familiares,
¢cinterfirieron en tu decision de recibir esta
informacion? ; De qué forma?

La educacion sexual integral en paises como el
nuestro es entregada por completo a las escuelas
bésicas, olvidando por completo la importancia de su
desarrollo en el vinculo familiar para de esta forma
obtener vinculos de confianza y afectivos en dicho
entorno, que permita mas adelante el desarrollo
de una buena comunicacion entre sus integrantes.
Actualmente esta educacion cursa por una completa
desatencion involucrando al entorno familiar, social
y educativo, dejando en completa desinformacion al
adolescente y vulnerable a diferentes tematicas.

Sabemos que la sexualidad forma parte de
nosotros y que somos seres completamente sexuados
de los pies a la cabeza, desde el momento que nacemos
hasta que morimos; sin embargo, no son tan faciles
de abordar estos temas. De acuerdo con el estudio
realizado por Juan Gonzales®, este nos indica que ante
familias disfuncionales, el comportamiento sexual del
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adolescente sera de mayor riesgo. Debemos recordar
quelafammaeselpmpalpilarparalaadquménde
conocimientos y para generar confianza en el abordaje
de ciertos temas. Ante esto nos vemos no solo ante
el problema de una comunicacién disfuncional, sino
tambiénﬁanteadeﬁdentesconocimientosquepuedan
tener los familiares que en su mayoria solo se basan
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en experiencias antes que en conocimientos brindados.

Pregunta: ; Quién te brindé esta informacién? ¢ Cual
crees que fue la mayor dificultad que se te presenté
al recibir informacién en salud sexual y reproduc-
tiva? ¢En qué forma el personal que brindé esta
informacion perjudicé o beneficié tu aprendizaje?
¢Crees que el personal que te brind6 esta informa-

cién es el adecuado? ;La informacién dada por él te
satisfizo o te llevo a mas dudas?

La salud sexual y reproductiva en el adolescente se ini-
cia en el hogar y debe ser continuada a lo largo de toda
la educacion. La mayor dificultad que un adolescente
cursa para el abordaje de estos temas es el temor, la
desconfianza y los temas tabties que aln se mantienen.

Como indica Martha Vésquez*, no solo es necesario
brindar la informacion, sino también dar al adolescente
un ambiente de confianza. Se debe tener en cuenta que
se debe de contar con un consejero en salud sexual y
reproductiva que cumpla con las caracteristicas ideales
y que sea un profesional altamente calificado en estos
temas como es el profesional obstetra; también es ne-
cesario contar con un espacio y un tiempo para cada
caso presentado.

Pregunta: ;En qué forma los horarios establecidos
por tu colegio interfieren en lograr obtener conoci-
mientos adecuados? ¢De ser posible, qué cambios
hubieses realizado para evadir estos obstaculos?

Desde 1994, en La Conferencia Internacional de Pobla-
cion y Desarrollo de El Cairo se comenzé a hablar sobre
la necesidad de implementar un Programa Nacional de
Educacion Sexual. Durante 1996-2000 este programa
estuvo a cargo de la Oficina de Coordinacién Univer-
sitaria y Programas Especiales de Prevencién. Dicho
programa tuvo como marco la Politica de Poblacion
(Ley Nacional de Poblacion 26530, de 1995), la Estra-
tegia Nacional de Alivio a la Pobreza, las Politicas de
Mejoramiento de la Calidad Educativa y los compromi-
s0s internacionales asumidos por el Estado peruano en
materia de salud sexual y reproductiva (Plan de Accién
de la CIPD 1994 y Plataforma de Accion Mundial de la
IV Conferencia de la Muier, Beijing, 1995).

17
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Como concluye Carlos Pizza®, los saberes que
los adolescentes utilizan durante el desarrollo de su
sexualidad son los obtenidos durante la educacion
bésica, por lo que es necesario que se establezca
un programa en educacién sexual y reproductiva que
cuente con un horario y espacio especifico.

Il. EXPECTATIVAS
Perspectivas o intereses del adolescente en

cuanto a los conocimientos que se brindaron sobre
salud sexual o reproductiva.

Pregunta: ; Qué esperabas de la informacion que te
brindaron? ; Crees que fue suficiente la informacién
que obtuviste? ; Qué es lo més importante para ti de
todo lo brindado?

La educacion sexual va més alla de informar a
los adolescentes; también se debe tomar en cuenta
el prepararlos para el disfrute de la sexualidad y del
cuerpo a plenitud y con responsabilidad. Es un area
que debe ser tratada articuladamente, con un equipo
multidisciplinario especializado.

Paula Martin Frias® concluye que los adolescentes
muestran un gran interés sobre estos temas, teniendo
un expectativa muy alta para quien brinda este tipo de
informacion; por lo tanto, debe ser una informacién
clara, completa y (il para este entorno, que no permita
futuros errores por informacién incongruente con la vida
cotidiana, de modo que a futuro no se siga con este
circulo de desinformacién que hace vulnerable a la
poblacién adolescente.

ll. EXPERIENCIAS

Conocimientos y habilidades adquiridas, durante
el desarrollo de su vida y/o cursos y talleres en salud
sexual y reproductiva.

Pregunta: ;Has adquirido nuevos conocimientos?
¢Cudles? ;,En qué forma crees que estos conoci-
mientos te serviran?

La sexualidad es inherente a los seres humanos
y propulsora de los vinculos que se establecen entre
ellos,porloquedebeserabordadacomopanede
la formacién integral. El Ministerio de Educacién
desarroll6 los lineamientos para una educacién sexual
integral, buscando contribuir al desarrollo pleno de
las personas, asegurando asi una educacion sexual
integral de calidad cientifica, ética y con equidad,
paraelbuendesanollodelosderedmssexualesy
reproductivos.
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Maria Garcia’ indica que la educacion sexual en
los adolescentes debe ser enfocada a sus necesidades,
y debe encontrarse fuera del contexto de un centro de
salud y enfocarse a cambios de conductas y no solo a
la adquisicion de conocimientos, que como se observa
en muchos casos no son los adecuados ni suficientes
para los adolescentes.

Pregunta: ;Qué fue lo que obtuviste al final de toda
tu educacion basica? ; Pudo llenar tus expectativas?

El comportamiento sexual en la edad adulta
esta caracterizado en su mayoria por los principios
éticos y universales de tolerancia, respeto, ausencia
de imposiciones y de discriminaciones, asi como
disposicion empatica hacia los demés. En la poblacion
adolescente estos principios deben cumplirse de igual
forma y atin con mayor énfasis puesto que esta carece
de los conocimientos y de la experiencia necesarios
para afrontar situaciones no deseables.

Daniel Jones® menciona en su libro que a falta
de conocimientos los adolescentes crean un sistema
educativo que no necesariamente sea el adecuado,
pues estid basado en informacién de internet, de
compaiieros que se encuentran en la misma situacion
y en muchos casos en la pomografia que facimente
pueden acceder; es asi como el adolescente transcurre
y resuelve la problemética presentada en esta etapa.

CONCLUSIONES

e La mayoria de las adolescentes sienten la
necesidad de participar en programas de
educacion sexual y recibir una orientacion amplia
en esta materia; se evidencia que la totalidad de
las alumnas manifiesta interés hacia el desarrollo

de un programa educativo en temas de sexualidad
humana. Consideran que la informacion sexual
que poseen es incompleta, donde tal vez persisten
falsas creencias y tables hacia ciertos aspectos
que no son compartidos en su familia o en la
escuela. Un programa de educacion sexual les
podria permitir mejorar y/o fortalecer las creencias
y actitudes positivas que tengan hacia el uso de
su sexualidad y que involucre otras &reas como
los métodos anticonceptivos para prevenir el
embarazo y enfermedades de transmision sexual.

e En efecto, los resultados presentados
demuestran la inquietud que tienen las
adolescentes escolarizadas en mejorar el proceso
comunicacional y modificar los roles tradicionales
sobre sexualidad, de alli el deseo que tienen en
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participar en programas educativos donde puedan
adquirir informacion y generar una comunicacién
eficaz asi como discutir temas relacionados con
la sexualidad. Tales afirmaciones conllevan a
sefialar que las adolescentes del estudio estan
de acuerdo con la educacién en sexualidad deben
servir de orientacion en todos los aspectos de la
vida sexual.

Los resultados también sugieren que es importante
considerar las caracteristicas, necesidades y
preocupaciones de los adolescentes en materia
de sexualidad y desarrollo personal, a fin de
poder abordar estos aspectos en el disefio de la
intervencion educativa a aplicar en un futuro. Esto
podria aumentar la motivacion y la participacion de
los adolescentes en las actividades que deben ser
programadas, su identificacion con el contenido y
los propésitos de los mensajes y, por ende, el éxito
de la intervencion en educacion de la sexualidad
adolescente disefiado por obstetras.
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